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—  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1914  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  (Chaque  abonné  ü'un  an  a  droit  a  ces  pnme» 

10  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  .  ^unes 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  i5  fr.j.  Chevrier,  21,  fauboureMontmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  ta  somme  de  2  fr.5o,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

2“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 

G.  Mathieu  fils  et  C®,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Pans. 

3“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  1 00  francs  à  la  maison  *  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

4“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  ig,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

5’  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghieii,  à  Paris.  {Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  it  faut  joindre  au  prix  de  l' abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

6“  En  coffret  de  parfumerie  Coudray  confenaraf  .3  sm'ons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  (Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

7“  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  13  francs),  offerts  parla  maison 
Walérï,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8“  Bons  pour  une  remise  de  zS  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudreetremlse  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  2800  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

9”  Remise  de  iS  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  celte  page). 

10“  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  une  seule  de  ces  29  primes) 

1“  En  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Eraseptine  Rogler,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

Z»  En  stylographe  offert  par  le  Lait  Lepelletler  homogénéisé,stérilisé  (procédés  Lécuyer).  (Prime  épuisée). 

3°  Ene  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant,  à  Lons-le-Saunier. 

4°  En  seau  de  2  kilos  de  miel  surfin  du  Qâtinais,  offert  par  M.  Paul  Rouihnet,  à  Auxy.  (Prime  épuisée). 

i»  Ene  poire  de  Politzer,  (Pour  tes  médecins  seulement). 

b“  Une  pince  clamp  courbe  ou  droite.  (Pour  les  médecins  seulement). 

7“  Ene  pince  longue  à  mors  courts  de  Richelot.  (Pour  les  médecins  seulement). 

8“  Un  tableau  d'un  grand  maître  (au  choix  Murillo,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 
valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  So  au  prix  de  l’abonnement,  plus  1  fr.  pour  le  port  en  France). 

10°  En  pulvérisateur  Vaast,  pour  traitement  des  affections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

[rue  de  l’Odéon,  Paris.  (Prime  épuisée.) 

11“  Une  trousse  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

12"  Ene  boîte  Aldogène  pour  désinfection,  offerte  par  la  Société  Générale  d’ Antisepsie,  i5,  r.d’Argentcuil,  Paris. 

13“  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  AugEreau,  69,  avenue  des  Ternes. 

14“  Etui  nickelé  “  L'indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  éreye/é), offert  par  la  Société  ELECTRO-lNDusTRiELLE())iaisonA/a//iieH),ii3,Bd.St-Germain,àParis. 

i5“  Un  thermomètre  maxima,  offert  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,  à  Paris.  (Prime  épuisée.) 

16”  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

17“  En  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  ,au  choix). 

18“  Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

19“  Bon  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

20“  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  So  francs  à  la  maison  Cogit  et  C*",  Appareils  de 

21“  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  zS  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

22“  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues. 

23“  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  et  un  déjeuner. 

24“  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen. 

25“  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus'  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

26“  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

28“  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  Vil,  à  Paris. 

29“  Formolateur  Héllos  A.  (Prime  épuisée). 

3o“  Ene  seringue  porte-aiguille  ou  seringue  d’urgence  du  D’  Delangrc,  toujours  aseptique,  offerte  par  la 
maison  Mathieu,  ii3.  Bd  St-Germain,  Paris. 

3i“  Sac  d’excellents  chocolats,  offert  par  la  maison  “  A  la  Marquise  de  Sévigné  ”,  boulevard  de  la  Made¬ 
leine  et  rue  de  Sèvres,  à  Paris  (chocolaterie  de  Royat).  (Prime  épuisée.) 

32°  Deux  bougies  allumage  électrique  Standard  pour  automobile  (au  choix  Toirisl  n“  5  ou  Standard  à  culot 
long),  offertes  par  M.  Mounier,  39,  rue  Popincourt,  à  Paris.  (Joindre  2  fr.  au  prix  de  l’abonnement, 
plus  5o  centimes  pour  te  vortj. 
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-III  - 


LIBRES  PROPOS 


LES  ÉTRANGERS  EN  FRANCE 

Troi;;  places  de  professeur  à  l'Ecole  de  médecine 
de  Quito  viennent  d’être  proposées  aux  médecins  par 
l’intermédiaire  de  la  Presse  et  par  voie  d'affiche. 
Il  s’agit  en  effet  de  pourvoir  aux  chaires  d’histologie 
et  d'anatomie  patliologicpie,  de  chimie  biologique, 
et  de  physiologie  expérimentale.  I^es  conditions 
matérielles  sont  assez  avantavcu.ses  pour  un  jeune 
homme  qui  vient  de  terminer  .scs  études  et  même 
pour  les  médecins  âgés,  car  ces  sciences  dites  acces¬ 
soires  et  cependant  primordiales  ne  permettent  pas 
de  vivre  à  ceux  qui  les  cultivent.  C’est  au  recteur 
de  l’Académie  de  Bordeaux  que  doivent  être  adres¬ 
sées  les  demandes. 

[A’oir  Paris  médical  du  g  mai  igiq  (ii"  23)]. 

Faculté  de  médecine  de  Quito.  —  Ee gouver¬ 
nement  de  la  République  de  rïîquateur  se  propose 
de  pourvoir  à  3  emplois  de  professeur  à  la  Faculté 
de  Quito  :  un  professeur  d’histologie  et  d’anatomie 
pathologique,  un  profes.seur  de  chimie  biologique 
avec  direction  d’un  laboratoire  clinique,  un  pro¬ 
fesseur  de  physiologie  expérimentale. 

Conditions  ;  Durée  du  contrat  :  deux  ans  ;  voyage 
aller  et  retour  en  classe  payé,  avec  exemption  des 
droits  de  douane  pour  meubles  et  effets  personnels  : 
droits  d’exercer  la  médecine  sur  tout  le  territoire  de 
la  République  ;  traitement  400  à  500  sucres  par 
mois  (i  000  à  I  250  francs  par  moi.s).  Il  est  à  prévoir 
que  la  clientèle  pourra  en  rapporter  autant  ;  service, 
huit  à  dix  heures  de  cours  au  minimum  par  semaine. 

Il  y  aurait  intérêt  à  ce  que  les  candidats  eussent 
une  certaine  connaissance  de  la  langue  espagnole, 
ou  que,  tout  au  moins,  ils  fussent  aptes  à  l’apprendre 
rapidement.  Iæ  coût  de  la  vie  à  Quito  pour  un  céli¬ 
bataire  est  d’environ  375  francs  par  mois. 

Adre.sser  les  demandes  à  M.  le  recteur  de  l’Aca¬ 
démie  de  Bordeaux,  2g,  cours  d’Albret,  à  Bordeaux. 

Or,  voici  la  lettre  que  j 'ai  rc(,’ue  à  l’occasion  de  cette 
annonce  ; 

....«  Il  y  a  à  pourvoir  3  emplois  de  professeur  à  la 
Faculté  de  Quito,  et  la  condition  est  d’avoir  le 
diplôme  d’État  français  de  docteur  en  médecine. 
Comment  voulez-vous,  cher  maître  que  les  propres 
fils  de  l’Equateur  présentent  leur  candidature? 

<•  Eu  France,  on  nous  ferme  toutes  les  portes,  et 
même  celles  de  notre  pays,  car  c’est  certain  que  le 
gouvernement  équatorien  ignore  que  .scs  enfants  en 
France,  ceux  qui  viennent  jiour  s’instniirc  ont  la 


honte  de  ne  rien  mériter  sous  le  point  de  \-ue  scien¬ 
tifique.  Fourciuoi  cette  guerre,  cher  maître? 

«Tous  les  Sud-Américainsen  F'rance,  étudiants  en 
médecine  ou  déjà  docteurs  dans  leur  pays,  pourraient 
se  présenter  pour  les  places  à  la  Faculté  de  médecine 
de  Quito,  mais  non,  la  France  ne  vent  pas.  Croyez- 
moi,  cher  maître,  cette  injustice  a  jeté  un  froid 
terrible  dans  l'esprit  dejilus  de  50  Sud-Américains  et 
je  me  fais  leur  ]X)rte-voix  pour  vous  exprimer  nue 
nous  vous  serions  très  reconnaissants  si  vous  pou¬ 
viez  faire  quelque  chose  pour  nous. 

«  \'euillez  me  pardonner  encore  une  foisrinc.ignito, 
mais  croyez  à  l'admiration....  » 

Un  Snd-Amcricain  étudiant  en  médcciiw  en 
France. 

Fin  la  circonstance,  la  France  qm,  malgré  tout,  ne 
met  aucune ho.stilité  .sy.stématique envers  les  étran¬ 
gers,  n’est  nnllemeiit  responsable  de  l’ostraeisuie 
qui  frappe  ceux-ci  dans  cette  circon.stance. 

J’ai  écrit  en  effet  à  àl.  le  recteur  de  l’Acadéiuie 
de  Bordeaux  pour  lui  demander  des  renseigne- 
nieiits  complémentaires  et  voici  la  lettre  qu’il  a  bien 
voulu  m’adresser  : 

Monsieur, 

En  réponse,  à  votre  lettre  du  1 1  mai  courant,  j'ai 
l’honneur  de  vousinformer(]ueles  reiiseigueinents  qui 
m’ont  été  fournis  au  sujet  des  emplois  à  iiourvoir  à 
la  Faculté  de  Médecine  de  Quito  ne  font  pas  con¬ 
naître  si  les  médecins  de  l’Équateur  peuvent  iioser 
leur  candidature  à  ces  emplois.  Il  n’est  (piedion  (pie 
de  médecins  français  (pii  doivent  être  pourvus  au 
moins  du  grade  de  docteur  en  médecine  (EAat). 

\’cuillez  agréer. 

Le  recteur  :  E.  T. 

Si  donc  les  fils  de  ri’Apiateur  ne  sont  pas  deman¬ 
dés  par  la  Faculté  de  médecine  de  Quito  pour  occiqier 
les  chaires  dont  il  s’agit,  la  France  n'en  est  nullement 
responsable.  C’est  la  F'aculté  de  Quito  ([ui  a  posé  ces 
conditions. 

Il  est  vraisemblable  cpie  .si  quekpic  docteur  de 
l’Écpuiteur,  .suffisamment  (pialifié,  posait  sa  candi¬ 
dature  directement  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Quito,  celle-ci  aurait,  selon  toute  vraisemblance, 
chance  d’être  accueillie  par  ses  compatriotes. 

G.  'Mir.iAN. 


IV  — 


DYSPEPSIES  ' 

INSUFFISANCE  GASTRIQUE,  HÉPATIQUE  .t  PANCRÉATIQUE 


CONDURANGO  GRANULÉ 

dé  L.  PACHAÜT 


De  une  à  trois  cuillerées  à  café  par  jour,  pur  ou  dans  un  liquide  quelconque,  de 
préférence  au  moment  des  repas  ou  au'  moment  où  se  manifestent  les  sensations 
pénibles  et  douloureuses.  - - 


Pharmacie  L.  PA.CHA.ut,  130,  Bouie\ 


SEL, NATUREL  DU  SPRUDEL 

authentique  •  CARLSBAD. 

Se  méfier  des  falsificàtions  frauduleuses; 


/FctoiiU*!  «LA avenue^  I 


ram 


IKEPHIR  SALIERES 


ITépare  par  M.  SALIÈRES,  ijÿ.y,  Ing' Agronome, 
wr  las  Indications  do  M.  DUCLAUX  <0'  Inslllut  Pasteur), 

avec  des  levures  pures  de  Képhir. 

Un  seul  numéro,  non  eailleJjotté 

CONSERVATION  PARFAITE 


Artêrio=Scîêrose 
Presctêrose,  Hypertension 
T^yspepsie,  Entérite 
Nêphro=Sclêrose,  Goutte 
Saturnisme 


MINERALOGENE  BOSSON 

Silicate  de  Soude  titré  et  soluble 

NOUVEL  ET  LE  MEILLEUR  DES  HYPOTENSEURS* 

.  ■  -  LYON 


SÜLFOlDOL  ROBIN 


ET  ÏBffJTEICTAJBlljiB 

SOUFRE  COLLOÏDAL  CHIMiOUEMENT  PUR 

MÉDICATION  et  NUTRITION  SULFURÉES 
dans  1  Arthritisme  en  général,  leRhumatisme^chroniquc  et  ies  Maladies  ue  la  Peau 


SSOHSaKT,  13  et  15,  Rue  de  Poissy,  PARIS 


CHRONIQUE  MÊDICO=ARTISTIQUE 


LE  SALON  DE  LA  SOCIÉTÉ  NATIONALE 
DES  BEAUX-ARTS  1914 

A  peine  soinnies-nous  entrés  sous  la  coupole  rie 
l’avenue  d’Antin  que  nous  rencontrons  le  /)'’  D.  C’est 
un  petit  bronze,  un  tout 
jsetit  bronze  exécuté  par 
Mme  QuiNQUAUD.ba  diincii- 
sion  réduile  de  l’œuvre,  sou 
caractère  anecdoticjne  (le 
praticien  est  servi  sur  un 
fauteuil)  la  rendent  fort 
plaisante  ;  je  conçois  fort  ces 
représentations  ;  cela  est 
d’accord  avec  la  inode.stie 
et  le  goût  artistique  de  nos 
confrères,  ainsi  qu’avec  l’exi- 
gnité  de  nos  logein.ents.  Est- 
ce  au  voisinage  du  De  D., 

(ju’il  faut  attribuer  la  sin¬ 
gulière  tenue  du  peintre  R.. 

Je  le  crois  bien  volontiers, 
car  le  sculirteur  qui  l’a  coulé 
en  plâtre  lui  lait  suivre  la 
méthode  Kneipp  ;  pieds  nus 
dans  l’herbe  et  la  palette  à 
la  main  ;  qu’on  dise  main¬ 
tenant  que  la  thérapeutique 
n’a  pas  d’action  sur  la  sculp¬ 
ture.  Parmi  les  bustes  expo¬ 
sés,  deux  attirent  notre 
attention  par  leurs  tempo-  l-c  i>"  lè; 

raies  très  tendues,  et  ce 
sont  précisé¬ 
ment  ceux  de 
deux  médecins  : 

Le  ]y  Roux 
parBoRREi,etle 
C  Ribard  par 
Paeazzoi.o, 
cela  fait  hon¬ 
neur  à  l’exac¬ 
titude  évidente 
de  ces  effigies. 

M .  Pierre 
Roche  expose 
une  stèle  bronze 
et  granit  «  in 
niemoriam  doc¬ 
teur  S.  E.  P.  » 

Sur  la  pierre  est 
gravée l’inscrip-  Monumem  aux  aviateurs  morts  p 

tion  «Jetez l’an¬ 
cre  et  laissez  flotter*;  de  même  un  bas-relief  de 
bronze  traduit  l’inscription  par  le  geste  :  une  bar¬ 
que  d’ofi  pend  ime  chaîne  qui  descend  au  fond  des 


eaux  ;  l'tcuvre  est  sobre,  bien  rendue,  mais  nous 
avouons  ne  lias  saisir  de  quelle  façon  cette  inscrip¬ 
tion  mortuaire  s’adaiite  pltis  particulièrement  à  un 
médecin... 

Nous  ne  laisserons  pas  la  sculpture  avant  d’avoir 
jeté  un  coup  d’œil  stir  le 
ntonumeui  aux  aviateiirs 
morls  pour  la  pairie  de  iMo- 
■XARD.  Sur  la  jiicrre  et  ob- 
.'.ervé  par  un  aigle  de  bronze 
aux  ailes  repliées  s’étale  le 
cadavre  de  l’aviateur,  tué  en 
pleine  force.  C'est  un  coiqis 
aux  jiroportions  régulières 
fortement  musclé  et  .sur  le¬ 
quel  la  mort  a  frappé  subi¬ 
tement.  C'est  une  belle  et 
forte  étude  anatomi(|ue, 
et  de  ren.semble  .se  dégage 
de  la  grandeur.  Nous  n’eu 
dirons  pas  autant  dn  «Tom¬ 
beau  du  poète  »  de  Josiv  DE 
CllARMOY.  La  grandeur  ne 
pourrait  s’entendre  ici  que 
Iiour  la  dimension  des  jrer- 
sonnages. 

Si  notre  moisson  fut  de 
peu  à  la  sculpture,  elle  ne 
sera  guère  plus  abondante 
à  la  peinture.  Mais  toutefois, 
notre  peine  ne  sera  pas  per- 
1,  (iig.i.)  due;  car  si  le  côté  médecine 

est  sacrifié,  le  côté  art  fleurit 
cette  fois  avec 
'  abondance.  Ce 
salon  de  1914 
brille  en  effet 
Comme  un  if  Veil 
ardent  des  ,(pia- 
Htés  si  précieu- 
,ses  à  notre  race. 
Ou’ou  ne  dise 


étrangers  sont 
encore  trop 
nombreux  dans 
ces  salles,  ils 
peuvent  y  être 
sans  nuire  et 
sans  fausser 
l’ensemble.  Cer¬ 
tes,  qiielques- 
uns  trop  mar¬ 
qués  ont  été  isolés  au  rez-de-chaussée,  mais  presque 
tous  ceux  qui  figurent  au  premier  étage,  ont 
droit  à  cette  jilace  et  n’abusent  pas  de  l’hospita- 


GOUTTE  —  GRAVELLE  —  DIABÈTE  CONSTIPATION  —  CONGESTION  DU  FOIE 

Régime  des  ARTHRITIQUES  I  Régime  des  HEPATIQUES 


FABRIQUE  DE  BANDAGES  HERNIAIRES 

CEINTURES  ABDOMINALES,  SANGLES,  BAS  A  VARICES,  ORTHOPÉDIE,  SUSPENSOIRS,  ETC. 

Henri  WICKHAM 

Ancien  externe  des  Hôpitaux  de  Paris 

15,  Rue  de  la  "Banque,  15 

PRIX  SPÉCIAUX  RÉSERVÉS  AUX  MEiyiBRES  DU  CORPS  KÉCICAL 


I  JYléd jcatiôh^tôtafâês  mélâdiës  diiïoîë  et deë voies  bi  I  iaires 

xüTtéà^^4-çuilleréesàéntFém^ 

•  Prîjçdu  flacon  6  Prs.  toutes  p]|opniéGië0i 


OPÔTHERAPIES 

j  H|P/Vî:ldüEETBlLIAIRE 

I  ASSOCI  ÉES  aux^HOLAGOGU  ES  ; 

1  ÉCHANTILLON  GRATLlIB 


lÙTHIASE  biliaire! 
Æholéiviie  familiale! 
:iwsyrasAiy£EHÉRAriQUE| 

®7^^7:i£//?^AB  (Ardèche)  1 


j  ^^1  Jt  I  La  Première  Station  Thermale 

"1^  EülfaJP  I  I  ■■C-  du  Monde  pour  le  Traitement 
ison  :  15  Mai  =  15  Octobre  jj  des  ALBUMINURIES 


Saison  :  15  Mai  ==15  Octobre 


i  de  Turbigo,  PARIS 


Affections  des  Voies  Respiratoires,  Xiymphatisme,  Maladies  de  la  Peau  ’ 

SIROP  Granules  CROSNIER 

MINÉRAL-SULFUREUX  au  MONOSULFURE  de  SODIUM  INALTÉRABLE  et  GOUDRON 

Succédané  des  Eaux  Sulfureuses 


le  cuillerée  à  Isouohe  ou  deux  granules,  2 


3  fols  par  jour,  1  heure  avant  o' 


. A  oes  divers  points  de  vue  la  préparation  de  Orosnier  vient  donc 

combler  une  véritable  lacune  en  permettant  aux  Praticiens  de  compter  sur 
la  bonne  conservation  d’un  médicament  bien  dosé  et  facile  à  faire  accepter  par 
les  personnes  les  plus  délicates.  dn  Rapport  officiel  de 

loinasia  n  ,  pf  l’Acadéiïiie  de  Médecine  de  Paris,  7  Août  1877). 


grémy 

l%',W 


_  .  -  ™  LITTÉRATURE  et 

HYPERACIDITÉ  DOUlEüRS  GASTRIQUES  ANTIÉMÉTIQUE  ^  P.  LONGUET,  50. 

EUPEPTIQUE 


-  vil  - 


CHRONIQUE  MÉDICO=ARTISTIQUE  (Suite) 


Hté  qui  leur  est  faite.  Imprégnés  de  l'influence 
française,  apportant  avec  tempérament  les  parti¬ 
cularités  dues  à  leurs  origines,  ils  contribuent  sans 
disparate  au  succès  de  cette  expositon. 

Il  semble  bien  que  les  excentricités,  (jui  ces  der¬ 
nières  années  prétendaient  faire  des  peintres  de 
simjîles  barbouilleurs  auxciuels  la  couleur  et  le  dessin 
étaient  inconnus,  ont  eu  leur  retentissement  sur  la 
manière  de  ces  œuvres  nouvelles.  Cette  caricature 
de  l’art  si  noble  et  si  élevé  du  peintre,  que  fut  jjarti- 
culièreinent  le  cubisme  semble  avoir  donné  la  notion 
aux  artistes  de  leur  propre  \'aleur  ;  combien  de  ces 
toiles  donnent  la  sensation  que  leurs  auteurs  ont 


dès  l’entrée  la  note  de  cet  ensemble  ;  nousn’^avons 
pas  à  redire  la  fantaisie,  le  brio  de  ces  lumières, 
éclairant  tant  de  toiles  :  celles  où  figurent  des  satyres 
et  aussi  des  faunesses  sont  plus  capables  de  retenir 
nos  citriosités  anatomiques,  niais  quelles  obscures 
et  impérieuses  jioussées  ataviques  ont  donc  ramené 
depuis  (pielques  années  ce  goût  des  Divins  Pan  et 
Priape  ?  Ne  voilà-t-il  pas  que  cette  dame  assise  sur 
un  canapé  profite  d’une  discrète  iiénombre  pour 
passer  les  mains  entre  les  cheveux  et  les  cornes 
de  ce  faune  agenouillé  à  ses  pieds  !  Ces  symboles 
du  paganisme  sont,  en  vérité,  plus  adaptés  à  nos 
contemporaines  que  les  anciens  mystères  du  cliris- 


Visite  ù  riiüpilal  de  Venise,  par  Thugiikt  (fig.  3). 


sincèrement  cherché  à  rendre  ce  qu’ils  voyaient, 
l’impression  qu’ils  ressentaient,  indifférents  au  bruit 
et  au  tapage  produits  par  l’ artifice. 

Tableaux  de  comiiosition,  paysages,  nus  repré¬ 
sentent  ici  un  travail  considérable  qui  a  récom¬ 
pensé  chez  un  très  grand  nombre  les  qualités 
naturelles  ;  dessin,  couleur,  insiiirés  enfin  par  un 
réalisme  observé  et  non  théorique  et  outrancier, 
donnent  l’armature  et  habillent  quantité  de  sujets 
([ue  la  personnalité  du  peintre  a  su  revêtir  de  son 
charme  personnel.  Cette  fois,  tout  est  à  la  clarté 
des  lumières,  au  naturel  et  à  la  vérité  des 
contours  et  à  égale  distance  du  pompiérisn:e 
maniéré  et  guindé,  à  égale  distance  du  réalisme 
trivial  et  du  futürisme  ataxique  ;  c’est  le  réveil  et 
même  le  triomphe  des  merveilleuses  qualités  artis¬ 
tiques  françaises,  faites  de  concision,  d’observation, 
de  mesure,  d’équilibre. 

Da  rétro.spective  de  (.Iaston  DaTox'CIIK  donne 


tianisine.  Croquer  une  pomme,  fût-ce  en  compagnie 
du  serpent  semblerait  maintenant  piteux  et  pas  du 
tout  «  moutarde  »  à  nos  Eves  ;  un  satyre  à  la  barbe  de 
bouc  et  un  petit  air  de  flûte,  c’est  «  l’air  antique  » 
que  savait  si  bien  leur  jouer  Latouche. 

Abei,  TRUCHE’t  mérite  une  station  spéciale  pour  sa 
Visite  d  r hôpital  de  Vcr.isc;  cette  «visite»  est  toute 
extérieure  et  se  passe  au  bord  d’un  canal,  car  quelle 
peinture  peut-on  faire  là-bas,  où  il  n’y  ait  de  l’eau 
et  du  ciel  ?  nous  nous  contenterons  donc  des  oranges 
certainement  offertes  aux  passants  à  l’intention  des 
malades  et  qui,  seules,  prendront  part  à  la  visite 
annoncée.  N’empêche  que  M.  Truchet  amplifie  sa 
manière,  accuse  sa  personnalité  et,  sortant  des  cou¬ 
lisses  de  la  fantaisie,  gravit  à  son  tour  l'estrade  où 
siègent  les  maîtres  et  les  pontifes.  Un  peu  plus  loin 
Dixkt  avec  ses  Baigneuses  surprises  nous  montre 
d’intére.ssants  tatouages  faciaux  sur  des  femmes 
arabes,  Jacques  Bauoniks  nous  détaille  l’ana- 


Établissement  Thermal 

(PROPRIÉTÉ  DE  L’ÉTAT) 

Trajet  direct  de  Paris  en  5  heures  par  trains  spéciaux 


Douches-massages,  Douches  ascendantes  et  spéciales,  Douches  nasales, 
auriculaires,  Laoages  d’estomac.  Inhalations  d’oxygène,  d’acide 
carbonique,  Puioérisation,  Bains  de  chaleur  sèche.  Bains  de  oapeur. 

Bains  électriques.  Bains  médicamenteux.  Bains  d’acide  carbonique. 
MÉCANOTHÉRAPIE  COMPLÈTE  ÉLECTROTHÉRAPIE 


Traitement  spécial  des  Maladies  de 
Foie,  Estomac,  Arthritisme,  Goutte,  Diabète,  etc. 


SAISON  OFFICIELLE  :  1-  MAI  à  30  SEPTEMBRE 


SPLENDIDE  CASINO  ■=  THÉÂTRE 

Opéra  —  Opêra=Comique  —  Comédie  ^ —  Vaudeville  —  Ballets,  etc, 
-  Salles  de  Jeu,  de  Lecture,  de  Correspondance  - 

coup  TEHPIIS  COURSES  RÉGATES,  cte. 

Principales  Sources  de  l’État  : 


GRANDE=GRILLE  CÊEESTINS  HOPITAL 

Maladies  du  Foie  Goutte  —  GraVelle  —  “Diabëte  Maladies  de  l’Estomi 

et  de  l’appareil  biliaire.  Arthritisme.  et  de  l’Intestin. 


CHRONIQUE  MÉDICO-ARTISTIQUE  (Sidte) 

tomie  majeure  de  la  mineure  dont  madame  sa  mère  si  certaine  inégalité  faciale  du  patient  est  réelle  ou 
surveille  l’exliibition  devant  mi  personnage  invi-  résulte  de  la  confusion  due  à  la  manière  de  l’artiste, 
sible,  prpba-  _ _ _  puisque 

lîn^^mm^mn^^^nii^^îiiiiiiiiniiiiiiiiîi^iiiiiii^i^nim  dans 

peintre,  qui 
sait  même,  un 
amateur  peut- 


sistons  pas  et 
respectons  l’in¬ 
cognito  de  no¬ 
tre  confrère  si 
bien  gardé  par 
ce  brouillard. 

Armand 
Point,  Cazin 
Dauchez,Che- 

VADIER,  BRAC- 
quavai,  ,  We- 
ERTS,  Monte- 
nard  triom¬ 
phent  sur  les 
murs  voisins 
avec  des  toiles 
où,  hélas,  la 
médecine  n’a 


Sans  doute, 
ne  faudrait-il 
pas  parler  de 
Devaeeieres 
et  de  son  Her¬ 
cule  au  Jardin 
des  Hespérides  : 
Une  bouteille  à 
gaz  liquéfié, 
voilà  la  massue! 
un  géant  fai¬ 
sant  un  effort 
colossal  pour 


pomme,  ainsi 
est  symbolisé 
dans  un  goût 
antiquo-forain, 
le  culte  inoder- 


breux  Ri 


(les  militaires 
s’arrêtent  et 
aussi  quelques 
dames)  ;  l’autre 
toile  du  même  : 
Projet  de  vi¬ 
traux  en  l'hon- 


peu  l’éclat  et  le 
brillant  de  l’an¬ 
cienne  mode  du 
peintre  et  qui 
avait  fait  son 
succès.  Dans  la 


besn.4.rd,  ex- 

.  -  plusieurs 

|Hn|F Jk  '  '^SBÊÊÊÊ  portraits 

'é'  '!  1  ^  cette  fois 

abandonné  son 

Â  fameux  reflet 

coloré,  dont  la 

lassable  était 
pour  la  grande 
la  carac- 
téristique  de 

S^T^’V^  '  manière.  Ge 

fHHjj',,  sont  mainte- 

ges  pâles, â’une 

;  p^eâr  certai- 

P^EliMjlMiB^WMjltij— uMiemt  hors 

'’^iâture,  mais 

La  Convalescente,  par  Georcet  (fie.  5).' ,  '  l  I  ,  ,  ,  . 

.  .  "■.  dont  la  morbi- 

illusion'  en  le  regardant,  desse  séduit  "tes  raffinés.  Da  pemture  de  M.  Besnard 


fixe  un  mo¬ 
ment,  car  nous 
finissons  par  y 
distinguer  un 
enfant  avec  un 
bandeau  men- 
tonier,  et  une 
nourrice  avec 
un  bébé  sur  les 


De  Dr  de  M.  ■ 

a  été  peint  par  H 

M.  Am.4n-Jean  h 

C’est  mi  por-  H 

trait  enveloppé 
de  discrétion  ; 
on  se  demande 
si  l’on  est  le  jouet  d’ 


-  X  - 
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CHRONIQUE  MÊDICO^ARTISTIQUE  (Suite) 


est,  cljez  les  connaisseurs,  appré¬ 
ciée  à  un  point  extrême  ;  il  paraît 
<iue  ceux  qui  n'éprouvent  pas  en 
la  voyant  l’éniotion  totale  qu’ils 
doivent  ressentir  n’ont  qu’à  fer¬ 
mer  im  œil  ;  alors,  m’a-t-on  dit, 
les  ombres,  les  oppositions  se 
fondent  étroitement  dans  le  sujet 
et  concourent  à  cette  perfection 
liabituellement  sensible  aux  admi¬ 
rateurs  de  M.  Besnard.  Faut-il, 
en  conclure  que  soit  chez  le  pein¬ 
tre  et  soit  chez  l’une  des  deux 
variétés  de  sijectateurs,  existe 
(pielque  trouble  auquel  remédie 
la  vision  monoculaire  ?  C’est  un 
cas  bien  spécial  et  bien  étrange. 

C’est  presque  en  vain  que  nous 
poursuivons  notre  recherche  de 
salle  en  salle,  l’inspiration  médi¬ 
cale  est  bien  négligée  !  Voici  MuE- 
NiER  et  son  joli  nu,  Morisset, 
IvASzi.o,  Georges  Griveau,  De¬ 
nis,  qui,  dans  ses  panneaux  déco¬ 
ratifs  arrive  à  la  maîtrise  de  son 
art,  Bareow,  Prineï,  R.  WooG, 
Le  Goût  Gérard,  Lhermiïte, 
Courtois. 

L’inventaire 


L’antique  bâtiment  dressé 
devant  la  mer  valait  d’être  traité 
avec  cette  sobriété  dans  le  dessin 
et  la  couleur  ;  nous  dirons  du 
tableau  de  M.  Courant,  ce  que 
nous  avons  dit  de.  celui  de 

M.  Truchet,  c’est  un  excellent 

tableau,  mais  qui  n'a  guère  de 
médical  que  le  titre. 

Burnand  expose  une  suite  de 
la  vie  de  Saint  François  d’Assi- 
.se  ;  nous  avons  la  scène  du 
lépreux  auquel  on  fait  un  pan¬ 
sement  au  bras,  la  scène  du 

malade,  où  saint  F'rançois  est 

couché  sur  un  lit  dans  ses  habits  ; 
aucun  accessoire  médical  ne  sou¬ 
ligne  la  composition,  il  est  pro¬ 
bable  que  la  thérapeutique  doit 
consister  ici  en  prières. 

La  Convalescente  de  Georget 
est  dans  un  beau  paysage  ;  on 
l’aperçoit  sans  doute,  mais  nos 
yeux  vont  plutôt  aux  hortensias 
biens  du  premier  plan,  à  ses 
compagnes  dont  l’mie  lit  et  l’au¬ 
tre  cueille  des  fleurs  ;  la  Chambre 
de  malade,  de  VERGÉSARRaT  n’é¬ 
voque  pas  da- 


cst  bref  de  no¬ 
tre  moisson 
.spéciale. 

Présentons 
d’abord  le  D*' 
Duchatissoypax 
Lignier.  et 
mettons '.sur  le 
conqite  de  la  , 
timidité  la  rou¬ 
geur  qui  enva¬ 
hit  notre  con¬ 
frère  :  rouges  la 
figure,  les  mains 
taïuiées;  et  la 
boutonnière, 
rouge-  aussi; 
tout  à  côté,  une 
modeste  pla¬ 
quette  Mater¬ 
nité  est  traitée 
dans  la  formule 
habituelle  par 
Beanchot.  On 
goûtera  certai¬ 
nement  Le  Vieil 
hôpital  d’Hon- 
fleur  de  Cou¬ 
rant. 


vantage  le  mi¬ 
lieu  pathologi¬ 
que  :  des  pou¬ 
tres  au  plafond, 
un  grand  ri¬ 
deau  -qui  en 
descend,  une 
femme  au  lit, 
une  autre  (^ui 
la  vient  voir  et 
a  déposé  au 
milieu  de  la 
pièce  son  pa¬ 
nier  d’où  s’est 
échappé  un 
animal  qui 
pourrait  bien 
être  im  lapin, 
ne  nous  don¬ 
nent  aucun 
trait  caracté¬ 
ristique  ;  s’il 
n’y  avait  le 
titre  mis  par 
le  peintre,  rien 
ne  nous  autori¬ 
serait  à  retenir 
cette  eau  forte. 

T.e  Retour  de 
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Tonique  Cardiaque 

DIURÉTIQUE  PUISSANT 

I _  Pas  d’ Accumulatîoi 

I _ _ _ _ _  Pas  d’Accoutumanc 

I  _  Pas  toxique 

' _ _  Agit  vite 
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Ladurkatj  est  la  scène 
kabituelle  du  noyé  au 
bord  de  la  mer  :  il  est, 
cette  fois  sur  les  genoux 
d’mie  femme,  dans  une 
pose  préparée  ;  les  lèvres, 
les  extrémités  sont  vio¬ 
lacées.  Ne  devons-nous 
pas  aussi  un  coup 
d’œil  sur  les  enfants  de 
M'io  Béatrice  How  :  elle 
en  a  de  moins  en  moins, 
cinq  seulement  cette  an¬ 
née,  mais  au  dire  général, 
la  qualité  de  ces  petits 
derniers  est' tout  à  fait 
supérieure  ;  il  y  çn  a  un 
d’ailleurs  qui  prend  fort 
bien  sa  tétée.  Un  seul 
unijambiste  au  fond  d’une 
sombre  voûte  par  Gri- 
VEAU,  représente  la  tribu 
des  éclopés,  jadis  si  chère 
aux  peintres. 

J’allais  oublier  deux 
docteurs,  l’un  anonyme 
par  Des  Coraïs,  en 
veston,  mains  en  poche. 


La  cli.iinbrc  de  malade,  par  Viiboèsaurat. 

cigarette  à  la  bouche,  tonalités  ? 


agrémenté  d’mie  cravate 
et  d’un  mouchoir  verts, 
la  pose  la  moins  médi¬ 
cale  et  la  moins  liiéra- 
tique  qui  soit,  l’autre  par 
KOOPMANN  le  Dr  Robin¬ 
son  à  lunettes,  fort  raide 
et  impressiomiant  comme 
il  convient. 

Pour  véridiques  que 
soient  ces  images  consa¬ 
crées  à  Esculape,  je  crains 
qu’elles  ne  tiennent  pas 
dans  5  ma  mémoire  la 
place  qu’elles  méritent; 
que  peuvent,  en  effet, 
prétendre  ces  efiSgies  de 
confrères’  quand  s’avan¬ 
cent  la  petite  femme  de 
BOLDINI  [aux  jambes  si 
bizarrement  et  preste¬ 
ment  entortillées,  et  un 
début  de  [  Desmoulin, 
anatomie  traitée  avec 
mi  talent  profond  d’ob¬ 
servation  tant  dans  le 
contour  que  dans  les 

Dr  Henri  Roché. 


VARIÉTÉS 


HOMMAGE  AU  DIEU  CRÉPITUS 

Par  le  D' Julien  ROSHEM 

Médecin  aide-m.ijor 

O  vénérable  Pan,  dieu  de  tout  ce  qui  est  naturel, 
inspire-moi,  souffle  dans  mon  âme  la  vaillance  et  fais 
que  je  ne  redoute  point  les  méchants,  seuls  capables 
de  trouvœr  mcongrues  ces  quelques  pages. 

Confrères  qui  vous  apprêtez  à  lire  les  savantes 
dissertations  que  les  maîtres  consacrent  en  ce 
numéro  aux  organes  de  la  digestion,  vous  déplaît-il 
de  percevoir,  —  de  ce  tube  digestif  —  quelques 
harmonieux  échos  ? 

Au  reste  si  cela  ne  vous  convient  point,  tournez 
les  feuillets  et  passez  outre,  vous  êtes  avertis, 
mais  un  médecin  ne  s’effarouche  pas  pour  si  peu. 
Cependant  nous  ne  sommes  plus  au  tenqis,  où  l’on 
pouvait  sans  crainte  nommer  chaque  chose  par 
son  nom,  sans  ambages,  sans  circonlocutions. 
Rabelais  n’est  plus,  hélas  !  Il  aurait  été  souliaitable 
pour  notre  gloire  et  notre  esbaudissenient  qu’il  fût 
éternel.  Da  plmne  est  devenue  pudibonde.  Ce 


n’est  que  de  l’hypocrisie  et' nos  mœurs  n’en  valent 
pas  mieux. 

Mais  gardons-nous  de  nous  perdre  dans  d’odieu- 
ses  digressions  qui  n’ont  que  peu  de  rapport  avec 
notre  bruyant  sujet.  Des  Français  ont  hérité  de  leurs 
aïeux  une  propension  marquée  à  rire  des  propos 
scatologiques,  et  pourvu  que  l’on  ne  plonge  pas  lour¬ 
dement  dans  la  matière,  que  l’on  s’efforce  de  garder 
un  léger  rideau  de  décence,  que  l’on  assaisone  la 
chose  de  quelques  traits  spirituels,  les  bouches  s’élar¬ 
gissent  et  le  rire  naît  «  qui  est  le  propre  de  l’homme.  » 

On  a  beaucoup  écrit  jadis,  en  prose  et  en  vers.  Sur 
le  p...  et  sur  l’art  de  p...er(i).  Quelques  auteurs  ont 
en  effet  voulu  voir  là  un  art  véritable.  De  plus  zélé 
défenseur  de  ce  pauvre  dieu  Crépitus,  si  injustement 
calomnié  est,  sans  nul  doute,  Hurtaut  qui  consacre 

(i)  L’art  (le  péter.  Essai  tliéori-pliysique  et  méthodique,  à 
l'usaje  des  personnes  constipées,  des  Personnages  graves  et 
austères,’ des  Dames  mélancoliciues  et  de  touS; ceux  (fui  sont 
esclaves  du  préjugé.  En  Wesiphalie —  chez  Florent  —  5,  rue 
Pet  en  Gueule  au  Soufllet,  1776. 
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dans  un  curieux  ouvrage  paru  en  1776  de  nom-  celles-ci,  pa  pa  pax,  pa  pa  pa  pax,  pa  pa  pa  pa  pax 

breuses  pages  à  chanter  les  esi^èces  diverses,  les  parce  qu’alors  l’anus  ne  se  referme  pas  exactement 

multiples  tonalités  de  cet  impalpable  souffle.  On  et  que  la  matière  est  victorieuse  de  la  nature, 
sent  dans  d’écrivain  un  adei^te  convaincu,  enflammé  Rien  de  plus  joli  que  le  méclianisme  des  pets 
pour  sa  cause  malodorante,  et  qui  entasse  les  argu-  diphtongues  et  c’est  à  l’anus  seul  auquel  on  en  a 
inents  pour  réformer  l’opinion  publique,  combattre  l’obligation.  »  1 

les  préjugés.  Il  faut  à  son  avis  que  l’injustice  cesse.  Notre  auteur  n’est-il  pas  mi  maître  en  cet  art 
Trop  longtemps  le  p...  fut  proscrit,  trop  longtemps  qu’il  dépeint,  et  cet  hommage  délicat  à  l’anus  ne 

l’on  a  contraint  les  pauvres  flatulents  à  brider  vous  paraît-il  pas  émané  d’un  homme  sensible  et 

reconnaissant  ? 

Ce  p...  diphtongue  est  le 
favori.  C’est  de  lui  certai¬ 
nement  que  parle  Horace 
quand  il  conté  que  Priape 
effraya  les  sorcières  en  to¬ 
nitruant  formidablement 
de  son  anus  divm.  Seul, 
ce  bruit  répété,  j)rplongé 
sans  cesse  renaissant  eut 
assez  de  vertu  pour  faire 
fuir'  les  maléficientes. 

Mais  la  puissance  de  ce 
diphtongue  est  telle  qu’elle 
peut  produire  des  acci¬ 
dents  redoutables.  Il  est 
capable  de  causer  tous  les 
méfaits  du  tonnerre  (sauf 
de  foudroyer)  et  de  tuer 
«  sur  le  champ  les  gens 
faibles,  d’rm  génie  pusil¬ 
lanime  et  susceptibles  de 
préjugés  ».  1,’ébranlement 
de  l’air  est  si  brutal  que 
l’on  aurait  vu  parfois,  si 
l’on  en  croit  Hurtaut,  la 
tête  des  malheureuses 
victimes  «  tourner  sur  les 

_ _ ^  ,  épaules  comme  mie  gi- 

s’agit  du  p...  de  la  bonne  en  l'air  et  de  l'amazone.  rouette,  briser  la  septième 

espèce,  de  celui  qu’il  qua-  (Gravure  du  xvm«  .siècle.)  vertèbre,  l’étui  de  la 

lifie  :  p...  diphtongue  et  (i  roaiispice  do  1  nn  de  pèin ,  177C).  jiioëlle  allongée  et  par 

dontildonnecetteexacteetimagéedéflnition:«I,eîti...  cette  destruction,  donner  la  mort.  » 
e.st  diphtongue  lorsque  l’oriflce  est  bien  large,  que  la  Ce  pouvoir  énorme,  si  l’on  sait  l’employer  au  bon 
matière  est  copieuse,  les  parties  inégales  mêlées  à  la  moment,  le  domestiquer  en  quelque  sorte,  rend  à 
fois  d’humeurs  chaudes  et  ténues,  froides  et  épaisses...  qui  l’utilise  d’inesthuables  services. 

Alors  elle  ne  peut  être  résoute  d’une  seule  fonte,  ni  se  Satan  tracassait  un  jour  mi  pauvre  homme  dont 
contenir  dans  les  mêmes  ■  cellules  intestinales,  ni  il  convoitait  l'âme  ;  et,  pour  le  décider  à  la  vendre, 

être  chassée  d’mi  seul  effort.  Bile  est  donc  obligée  le  Malin  le  harcelait  sans  cesse  et  faisait  luire  à  ses 

de  s’échapper  avec  éloquence  à  intervalles  variés  yeux  naïfs  de  mirifiques  profits.  Re  paysan  consentit 

et  inégaux,  jusqu’à  ce  qu’il  n’en  reste  plus,  c’est-à-  enfin,  mais  mit  au  marché  trois  conditions, 

dire  jusqu’au  dernier  souffle.  Et  voilà  pourquoi  le  II  exigea  d’abord  une  quantité  considérable  de 
son  se  fait  entendre  à  mesures  mégales  et  pourquoi,  pièces  d'or  et  d’argent.  Sur-le-champ,  il  vit  s’amon- 

pour  peu  qu’on  fasse  d’efforts,  on  entend  une  canon-  celer  devant  lui  un  tas  énonne  dans  lequel  il  put  avec 

nade  plus  ou  moins  nombreuse  où  l’on  croit  que  délices  plonger  les  bras  jusqu’aux  épaules, 

s’articulent  des  syllabes  diphtonguées,  telles  que  Mais  rhoinme,  malgré  tout  bon  chrétien  et  crai- 
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Affections  du  Foie  -  Antisepsie  Qastro-Intestinale 

Lactolaxine 


Fydau 


Comprimés  à  base  de  Ferments  Lactiques  sélectionnés,  sels  biliaires, 
agar-agar,  Naphtol-phtaléine. 


Supprime 

Rétablit 

Augmente 


immédiatement  la  constipation 

chronique  ou  aooidentelle,  les  Intoxioations 
arastro-intestinales,  fermentations  putrides, 
perturbations  hépatiques  et  biliaires. 

la  sensibilité  de  la  muqueuse,  provoque  la 
péristalse  sans  la  moindre  Irritation  intes¬ 
tinale. 

considérablement  l’aotlon  modifloatrioe  dos 
ferments  lactiques  non  associés  en  remédiant 
à  leur  insuffisance. 


LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLONS  SUR  DEMANDE 

Laboratoires  Bioloqiques  ANDRÉ  PARIS 

1,  Rue  de  Châteaudun;  55,  Rue  Lalayette,  PARIS. 
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gnant  l’enfer,  ne  cédait  à  la  tentation  qu’avec  horreur 
et  se  creusait  l’esprit  pour  imposer  au  Malin  des  con¬ 
ditions  qu’il  ne  pût  réaliser. 

«Je  veux,  lui  dit-il,  être  invisible  quand  il  me 
plaira.  —  Qu’à  cela  ne  tiemie  »  répond  Satan,  et  il  lui 
en  indique  le  moyen,  dont  l’efficacité  est  vérifiée 
aussitôt. 

Notre  rustre  se  sent  troublé  par  toute  cette  magie 
qui  l’émerveille  et  le  terrifie  eu  même  temps,  il  me¬ 
sure  toute  la  puissance  de  l’ange  déchu,  il  entrevoit 
l’abîme,  l’émotion  le  saisit  aux  entrailles  et  de  son 
sphincter  s’échappe  «un  p...  diphtongue  dont  le 
tapage  ressembloit  à  celui  d’mie  décharge  de  mous- 
queterie.  Alors  saisissant  avec  présence  d’esprit 
cette  occasion,  il  dit  au  diable  :  «  Je  veux  que  tu 
m’enfiles  tous  ces  ces  p...  et  je  suis  â  toi  ».  I<e  diable 
essaya  l’enfilement,  mais  quoiqu’il  présentât  d’mi 
côté  le  trou  de  l’aiguille,  et  qu’il  tirât  de  l’autre  à 
belles  dents,  il  ne  put  jamais  en  venir  à  bout.  D’ailleurs 
épouvanté  par  l’horrible  tintamarre  de  ce  p...  que 
les  échos  d’alentour  avoient  rédupliqué  ;  et  confus, 
forcené  même  de  se  voir  pris  pour  dupe  il  s’enfuit 
en  lâchant  une  v...  infernale  qui  infecta  tous  les  en¬ 
virons  et  déUvra  de  la  sorte  ce  malheureux  du  danger 
éminent  qu’il  avoit  couru.  » 

Voilà  mi  bruit  vraiment  miraculeux,  mais  Satan 
ne  fut  guère  malin,  lui  qui  se  flatte  d’être  le  «  Malm  » 
en  personne.  Et  un  simple  gavroche  se  tira  d’em¬ 
barras  avec  beaucoup  plus  d’esprit,  dans  une  circons¬ 
tance  assez  analogue.  J’ai  lu  jadis  cette  anecdote,  je 
ne  sais  plus  où,  et  peut-être  en  vais-je  modifier  quel¬ 
ques  détails.  Peu  ünporte,  en  voici  la  trame. 

Un  paysan  se  promenait  mi  jour  à  Paris.  Un 
gavroche  sur\ûent  qui  se  moque  de  son  accoutrement 
et  de  sa  mine  ébahie.  De  campagnard  veut  jouer  au 
plus  fin  et  mettre  les  rieurs  de  son  côté  ;  il  appelle 
l’enfant  :  «  Veux-tu  gagner  dix  sous?  —  Pour  sûr.  — 
Eh  1  bien,  cours  après  celui-ci  (et  ce  disant  il  lâche 
mi  p...  retentissant),  attrape-le,  rapporte-le  moi  et  la 
pièce  est  à  toi.  »  Gavroche  s’élance,  parcourt  vingt- 
cinq  mètres  en  courant  à  toutes  jambes,  fait  des 
croehets,  a  toute  l’allmre  d’mi  bon  chien  en  chasse  ; 
enfin  avance  la  inahi,  la  refenne  comme  s'il  avait 
saisi  quelque  chose,  et  revient  l’aii-  triomphant. 
Puis  se  plantant  devant  le  rustre,  il  tonitrue  aussi 
puissamment  que  son  jeune  rectum  le  lui  permet  et 
dit:  « Ee  voilà  Monsieur!»...  N’avait-il  pas  bien 
gagné  ses  dix  sous? 

Hurtaut  voit  dans  l’art  de  p...  un  talent  de  société 
véritable.  Quelle  heureuse  diversion  qu’im  soupir 
rectal  lâché  bien  à  propos,  soit  qu’mi  pédant  impor- 
tmie  tout  le  monde  d’üitermmables  et  ennuyeux 
discours,  soit  au  contraire  qu’mi  mortel  silence 
règne  dans  mie  brillante  assemblée  :  «  Des  uns 


se  taisent  par  cérémonie,  les  autres  par  tüuidité 
d’autres  enfin  par  ignorance,  l’on  est  prêt  de  se 
■séparer sans  avoir  prononcé  un  mot.  Un  p...  se  fait 
entendre  au  travers  d’mi  pannier  furieux  ;  aussitôt 
un  murmure  sourd  prélude  à  mie  longue  dissertation 
que  la  critique  dirige  et  que  la  plaisanterie  assai¬ 
sonne.  C’est  donc  à  ce  p.,  que  la  société  est  rede¬ 
vable  de  la  rupture  d’mi  silence  burlesque  et  de  la 
matière  d’une  conversation  enjouée  :  le  p...  est  donc 
également  utile  à  la  société  en  général.  On  pourrait 
ajouter  qu’il  lui  est  agréable.  » 

Certain  grand  seigneur  sut  jadis  se  servir  de  ce 
bruit  incongru  pour  mettre  un  terme  —  détail  pitto¬ 
resque  —  aux  gênantes  manifestations  d’un  convive 
malappris.  Tallenient  des  Réaux,  dans  ses  Histo¬ 
riettes,  nous  conte  l’exploit  en  ces  ternies  ;  «  Quand  le 
connétable  de  Castille  vint  à  Paris,  Henri  IV  le 
fit  traiter  et  le  connétable  de  France  étoit  vis-à-vis 
de  lui.  Chaque  Espagnol  avoit  aussi  un  François  de 
l’autre  côté  de  la  table.  De  nonce  du  pape  qui  fut 
depuis  le  pape  Urbahi  était  au  haut  bout. 

«  Un  Espagnol  qui  étoit  vis-à-vis  du  inaréehal  de 
Roquelaure  faisait  de  gros  rots  en  disant  :  «  La 
Sanita  del  cuerpo,  Senor  mareschal.  »  De  maréchal 
s’ennuya  de  cela  et  tout  d’un  coup  comme  l’autre 
réitérait  il  tourne  le  c...  et  lui  fait  un  gros  p...  en 
disant  :  «  La  Sanita  del  culo,  senor  Espanol  ». 

Voilà  des  exercices  singuliers  pendant  une  récep¬ 
tion  diplomatique,  et  j’hnagine  mal  la  tête  que  ferait 
le  directeur  du  protocole  si  pareil  combat  s’engageait 
de  nos  jours,  à  ses  oreilles.  Il  est  vrai  qu’au  xvF  siècle 
le  p...  était  presque  considéré  coiimie...  ime  plai¬ 
santerie  permise.  On  raconte  qu’au  lendemain 
d’Ivry,  Henri  IV,  réjoui  de  sa  victoire,  donnait  les 
signes  d’mie  exubérance,  toute  méridionale.  Une 
accorte  paysanne  lui  ayant  apporté  à  boire,  le 
Vert-Galant  ne  trouva  rien  de  mieux  que  de  lui 
allonger  im  coup  de  pied  amical,  dans  la  partie  la 
plus  rebondie  de  son  avenante  personne.  Au  même 
instant  la  belle  —  sans  doute  surprise  —  se  met  à 
barytotmer  d’où  vous  devinez,  et  sans  trouble  se 
retourne  vers  le  roi  interdit  :  «  Sire,  dit-elle,  à 
quelle  porte  frappez-vous  que  l’on  ne  vous  réponde  ?  » 

De  nos  jours,  ceux  qui  ont  séjourné  dans  l’Afrique 
du  Nord  savent  combien  les  Arabes  qui  font  en¬ 
tendre  à  table  d’énormes  éructations  en  bénissant 
le  Seigneur,  redoutent  au  contraire  les  flatulents. 
Il  paraît  que  nos  soldats  d’Algérie  et  de  Tunisie 
savent  mettre  à  profit  cette  coimaissance  des 
mœurs  arabes.  Si  l'mi  de  nos  compatriotes,  en 
promenade,  convoite  mi  banc,  que  des  indigènes 
assemblés  occupent  presque  entièrement,  il  s’assied 
discrètement  dans  le  petit  com  laissé  libre  et,  rassem¬ 
blant  ses  forces,  décharge  quelques  coups  de  cette 
arme  pacifique  que  nous  portons  toujours  sur  nous. 
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VARIETES  [Suite] 


Aussitôt  scandalisés,  les  Arabes  s’enfuient,  et  notre 
conquérant  s’étend  tout  à  son  aise  sur  le  banc  aban¬ 
donné. 

Pénétrés  des  multiples  avantages  que  jirésente  le 
p...  à  qui  sait  s’en  servir  à  propos,  indignés  du  pré¬ 
jugé  barbare  qui  force  les  gens  à  retenir  dans  leurs 
entrailles  —  au  risque  de  souffrances  et  parfois  de 
graves  inconvénients  — ■  le  vent  libérateur,  quelques 
jemies  habitants  de  la  ville  de  Caen  formèrent,  (si 
l’on  en  croit  le  fantaisiste  auteur  de  l’art  de  p..,)une 
société  de  Francs-Péteurs.  Les  membres  de  cette 
association  devaient  s’engager  à  p...  en  toute  occa¬ 
sion  et  surtout  devant  les  gens  les  plus  imbus  de 
«préjugés».  Ils  espéraient  par  cette  propagande 
faire  admettre  partout  l’usage  de  p...  librement. 

Les  frères  francs-péieurs  élisaient  parmi  eus  un 
Directeur,  un  Vice-Gérant,  un  Introducteur-maître 
des  cérémonies,  enfin  im  frère-foudroyant.  L’autenr 
donne  sur  la  constitution  et  les  travaux  de  cette 
Société  des  détails  mi  peu  longs  et  souvent  oiseux. 
La  description  de  la  salle  où  se  tiennent  les  assem¬ 
blées  est  ^  cependant  assez  curieuse  :  «  C’est  un 
édifice,  ovale,  voûté,  assez  vaste  pour  contenir 
soixante  personnes  placées  sur  deux  lignes  dans  les 
cas  extraordinaires,  au  milieu  desquels  il  reste 
mi  espace  assez  considérable  pour  éviter  la  confusion, 
le  parquet  est  d’un  bois  dur,  sec  et  bien  joint,  trois 
ouvertures  eu  entonnoir  donnent  du  jour  hors  le 
teins  de  l’assemblée  et  se  ferment  lorsque  la  case 
est  remplie...  Il  y  a  soixante  fauteuils,  tous  uni¬ 
formes,  dont  le  siège  est  travaillé  à  jour,  sous  lequel 
est  appliqué  im  excellent  timbre  dans  toute  l’étendue 
qui  se  termine  en  vis  ou  en  colimaçon. 

Ceci  est  pour  la  reproduction  du  son,  pour  ordonner 
et  modifier  les  vibrations  que  les  p...  fonuent  dans 
leurs  échappements  ;  les  timbres,  qui  ne  peuvent 
être  tous  uniformes,  sont  arrangés  selon  la  dégrada¬ 
tion  des  sons  musicaux  et  ils  sont  distribués  con¬ 
formément  aux  talents  de  chaque  Franc-Péteur. 
Comme  tous  les  honmies  ne  chantent  pomt  du  même 
ton,  ils  ne  peuvent  aussi  former  mi  son  imiforme  en 
p...,  la  Société  des  Francs-Péteurs  pourra  parvenir 
un  jour  à  faire  mi  concert,  peut-être,  à  joindre 
des  paroles.  » 

Le  temps  des  frères-foudroyants  n’est  plus.  Le 
maUieureux  contemporain  que  tourmente  la  flatu¬ 
lence  est  forcé  de  se  terrer  chez  lui.  S’il  sort,  il  est 
au  supplice  ;  et  c’est  un  sup23lice  aussi,  irour  celui  qui 
le  fréquente,  de  subir  —  sans  en  laisser  rien  paraître 
—  ces  salves  indiscrètes. 

La  mimique  du  monsieur  ou  de  la  dame  qui  s’est 
bruyamment  oubhé  et  qui  s’efforce  de  donner  le 
change  en  se  mouchai;!,  en  toussant,  en  remuant  les 
chaises  est  du  dernier  comique.  Et  ceiiendant  il  ne 
faut  lias  rire  !  Tout  le  monde  n’a  lias  la  spirituelle 


hberte  de  langage  d’un  maître  de  maison  dont  voie 
le  trait.  A  table  un  conviv^e  résonne  d’mi  bruit  suspect , 
le  malheureux  se  trémousse,  fait  grincer  le  dossier 
de  la  chaise,  essaie  en  frottant  aux  pieds  de  la  table 
le  verni  de  ses  escarpins  de  reproduire  un  son 
analogue,  iiour  troniiier  sur  la  provenance.  L’hôte 
observe  mi  instant  et  sourit  :  «  Ne  prenez  pas  tant 
de  peine,  mon  cher,  je  crois  que  vous  n’arriverez 
point  à  trouver  la  rime.  » 

Dans  une  circonstance  plus  déheate  encore,  mie 
courtisane  romaine  s’était  tirée  d’embarras  avec 
beaucoup  d’esprit.  L’anecdote  est  rapportée  par' 
Beroalde  de  Verville  dans  le  Moyen  de  parvenir  (i). 
Je  la  cite,  elle  est  digne  d’être  le  dernier  mot  de  ce 
modeste  hommage  au  dieu  Crépitus. 

«  Le  sieur  de  Lierne,  gentilhomme  françois  étoit 
couché  avec  une  courtisane  à  Rome.  Elle,  comme 
les  chastes  courtisanes  le  savent  pratiquer,  avoit 
amassé  des  petites  pellicules  légères,  les  avoit  remplies 
de  vent  musqué  selon  l’artifice  des  parfmueurs.  La 
belle  Imiieria  ayant  quantité  de  telles  ballottes, 
tenant  le  gentilliomme  entre  ses  bras,  se  laissait 
aimer.  Ahisi  que  ces  deux  amans  temporels  pigeon- 
noient  la  mignotise  d’amour,  affilant  le  bandage,  la 
dame,  détournant  la  main,  mit  mie  petite  vessie 
en  état,  et  d’un  petit  coup  de  fesse,  la  fit  éclater,  de 
sorte  que  la  jietite  ballotte  se  résolut  en  la  figure 
d’im  p...  Le  gentilhomme  l’ayant  ouï  voulut  retirer 
son  nez  du  lit  f)our  lui  donner  air.  «  Ce  n’est  pas  ce 
que  vous  iiensez,  dit-elle,  il  faut  sçavoir  avant  de 
craindre.  »  A  cete  iiersuasion,  il  reçut  une  odeur 
agréable  et  contraire  à  celle  qu’il  iirésuitma. 

Surpris,  le  seigneur  français  interroge,  et  la  dame 
lui  raconte  que  la  nourriture  des  belles  Italiennes 
et  la  conqjlexion  de  leur  corijs  sont  telles  que  ces 
émanations,  si  malodorantes  chez  d’autres,  sont 
chez  elles  d’im  parfum  exquis.  L’amant  le  croit, 
d’autant  mieux  que  la  rusée  courtisane  fait  éclater 
successivement,  avec  bruit,  i>lusieurs  ampoules  par¬ 
fumées,  et  qu’il  se  délecte  chaque  fois  de  l’agréable 
senteur  :  «  Vraiment,  dit-il,  nos  dames  ont  bien  mr 
autre  naturel  de  J)...  » 

«  Il  advint  qu’après  quelques  niusquetades.  Im¬ 
peria  fit  xm  p...  non  seulement  au  naturel,'  mais  vrai 
et  substantiel.  »  Le  Français  se  hâte  de  dilater  les 
narines,  mais  se  hâte  non  moins  de  les  refermer  avec 
horreur.  «O  dame,  dit-il,qu'avez-vous  fait?  »  Elle 
réimndit  ;  «  Seigneur,  c’est  une  galantise  pour  vous 
«  reniettre  en  goût  de  votre  paj's.  »  ■ 

Lecteur,  excuse-moi  de  t’avoir  détourné  d’occu¬ 
pations  sérieuses  jjour  d’aussi  frivoles  jjropos.  Mais' 
j’espère  que  tu  m’as  pardonné  car  je  crois  t’avoir  vu, 
de  temps  en  temps,  sourire. 

■  V 

(i)  Page  ly.  . , ,  .  ^  . 
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LA  MÉDECINE  DANS  LE  PASSÉ 


GRILLO,  MÉDECIN  DE  BOLOGNE 
L'ancêtre  de  Sganareîle 
par  le  D<^  F.  M.  GRANGÉE 

Selon  une  tradition  historicine  de  la  _ville  de 
Bologne,  un  médecin  fameux,  (Irillo,  fut  le  premier 
à  mettre  en  honneur  et  en  usage  la  «  médecine  sym¬ 
pathique  »  au  moyen  de  laquelle  il  réaUsa  des  cures 
merveilleuses  et  guérit  des  malades  désespérés. 
Sans  doute  fut-ce  la  suggestion  dont  se  servit  pour 
obtenir  ces  étonnants  ré.sultats  ce  «  précurseur  »  qui 
va  retenir  notre  attention  à  un  autre  titre. 

Ses  .succès,  selon  l'usage,  excitèrent  aussitôt 


•i>r^  Portrait  d,  LHotei-t  tiiJiati'/ c/c 
l’envie  et,  pour  le  discréditer  on  peignit  sa  pratique 
sous  les  plus  ridicules  couleurs.  Bien  plus,  on  publia 
im  petit  poème  satirique  de  147  octaves,  sous  ce 
titre  :  «  Opéra  nuova,  piacevole,  e  dà  ridere,  d’un 
viliano  lavordtore,  nomato  Grilla,  il  quai  voile  di 
ventor  medico  etc...  in  ottave  rima.  » 

L’église  Saint-Étienne  de  Bologne  montre  encore 
une  inscription  qui  semble  annoncer  que  Grillo 
mourut  avant  1164. 

Il  est  fort  regrettable  que,  du  poème  satirique  sus¬ 
mentionné,  nous  n’ayons  pu  retrouver  que  le  titre. 
11  suffit  déjà,  néanmoins,  à  montrer  combien  est 
ancienne  la  tradition  du  «  vilain  »  qui  veut  se  faire 
médecin.  Nous  avons  d’ailleurs  retrouvé  des  frag¬ 
ments  d’un  autre  ouvrage  satirique  publié  à  Venise 
en  1738  et  qui  n’est,  à  coup  sûr,  que  l’amplification 
et  la  copie  du  précédent  :  «  Grillo,  canti  dieci,  in-12  ; 


Venezia,  apress  Homohon  BeUanino  1738;  con  licenza 
de  superiori,  e  privilégia.  >>  L’auteur  s’est  désigné  sous 
le  nom  d’Enante  Vignaluojo  ;  que  l’on  peut  traduire 
par  Boivhi  le  vigneron.  Ce  pseudonyme  cache  la 
personnalité  de  Girolomo  Banilïaldi,  connu  en  Italie 
par  différents  ouvrages. 


Il  serait  fort  intéressant  de  savoir  si  ce  personnage 
de  «  Grillo  »  —  populaire  en  Italie  —  puisque,  à 


Frontispice  du  «  Médecin  malgré  lui  ». 

Valôrc  et  Lucas  sc  payaient  à  bdtonncr  Sganarcllc, 
pour  lui  faire  avouer  qu’il  est  médecin. 


deux  époques  différentes,  il  a  sersd  de  thème  à  la 
satire  contre  le  corps  médical,  est  l’ancêtre  de  Sga- 
narelle.  A  la  réflexion,  la  chose  n’est  pas  douteuse. 
On  dira  peut-être  que  le  poème  publié  en  1738  fut 
écrit  longtemps  après  que  Molière  eut  dressé  le  type 
de  son  «  médecm  malgré  lui  ■>.  Il  ne  faut  pas  oublier 
que  l’œuvre  de  Baruffaldi  est  une  copie  de  la  pre¬ 
mière  satire,  qui  fut  elle-même  une  caricature  de 
ce  «  Grillo  0  qui  vécut  au  xii^  siècle  —  et  exerça  la 
médecine  à  Bologne. 

Il  est  bien  connu  que  Molière,  suivant  le  penchant 
de  son  époque,  prenait  son  mspiration  de  divers 
côtés.  Nous  n’oublions  pas  que  les  fabliaux  du  mo3’en- 
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LA  MÉDECINE  DANS  LE  PASSÉ  (Suite) 


âge,  iiotamnient  le  «  vilain  mire  >>  rapportent  cette 
tradition  du  «  manant  »  cpii  se  fait  médecin. 

N’est-ce  point  préci.sément  à  Bologne  que  cette 
tradition  p^it  corps,  avec  (irillo? 
l,e  fait  n’est  pas  improbable, 
lîn  tout  cas,  le  nom  de  Sganarelle  revient  souvent 


Sganarellc  se  dispose  à  payer  les  médecins. 


dans  l’œuvre  de  Molière.  La  désinence  même  du 
nom,  comme  celle  de  Grillo,  indique  bien  une  origine 
italienne.  On  retrouve  le  personnage  dans  l'Ecole 
des  Maris,  le  Mariage  forcé;  Don  Juan;  Sganarelle  ; 
le  Médecin  malgré  lui. 

C’est  mi  type  de  la  comédie’  italienne,  connue 
Mascarille.  Tantôt  il  représente  un  bourgeois, 
tantôt  un  valet,  tantôt  im  paysan. 

Dans  l’ Amour  médecin,  Sganarelle  est  le  bourgeois 
dont  la  fille  est  malade  et  auquel  quatre  médecins 
ignares  donnent  une  consultation  burlesque. 

Assurément  le  type  le  plus  populaire  est  celui  du 
Sganarelle  médecin  malgré  lui,  paysan  borné  qui 
arrive  à  faire  des  cures  merveilleuses  en  prescrivant 
à  tort  et  à  travers  ce  qui  lui  passe  par  la  cervelle. 

C’est  bien  ce  ijersonnage  qui  se  rattache  à  la  tra¬ 
dition  italienne  et  dont  Grillo,  le  médecin  de  Bologne, 
semble  avoir  été  lé  prototype.  ■ 

On  verra,  par  contre,  que  le  poète  satirique 


italien  du  xvnio  siècle  a  calqué  son  sujet  à  la  fois 
.sur  la  tradition  primitive,  sur  quelques  fabliaux 
auxepiel.s  il  a  emprunté  des  arabesques  pour  broder 
son  canevas,  et  peut-être,  par  un  singulier  retour, 
sur  Molière  —  mais  fort  accessoirement. 

Ce  qui  apparaîtra  clairement  c’est  la  merveilleuse 
façon  dont  Molière  savait  s’approprier  un  sujet. 
Dans  les  deux  poèmes  italiens,  (îrillo  est  un  paysan 
qui  s’e,st  mis  en  tête  d’étudier  pour  devenir  médecin 
et  qui,  malgré  sa  sottise,  réalise  des  cures  singu¬ 
lières. 

Le  Sganarellé'de  Molière  sera  médecin  malgré  lui; 
—  on  doit  observer  combien  la  «  situation  »  est  plus 
«  comique  »,  plus  favorable  à  faire  fuser  le  rire. 


Quelle  que  soit  la  généalogie  de  Grillo  et  de  Sga¬ 
narelle,  il  y  a  fort  à  parier  qu’ils  sont  parents  et  se 
rattachent  à  une  souche  conunune.  Le  j)lus  curieux 
est  de  penser  que  ce  pourrait  être  ce  Grillo,  qui 
suscita  l’envie  et  la  critique,  mie  des  gloires  à  peu 
près  ignorées  de  la  fameuse  école  de  Bologne,  «  pré¬ 
curseur  »  sans  «  statue  »  et  sans  «'  comité  »  dans 
l’application  qu’il  fit  • —  bien  avant  Mesmer  —  du 
magnétisme  animal  à  l’art  de  guérir. 

Nous  croyons  intéresser  les  lecteurs  de  Paris 
médical,  en  leur  donnant  presque  intégralement, 
malgré  les  longueurs,  le  texte  du  poème  de  «  Grillo  ». 

GRILLOT,  POÈME  ITALIEN 

Je  chante  le  héros  qui,  sans  pâlir  sur  les  écrits 
d’Hippocrate,  éleva  jusqu’aux  deux  son  renom  mé¬ 
dical,  par  des  cures  incurables  sans  employer  d’autres 
spécifiques  contre  tous  les  maux,  que  la  vertu  occulte 
de  la  sympathie. 

Au  temps  que  les  Lombards  vinrent  domier  en 
Itahe  édiec  et  mat  aux  sciences  et  aux  arts,  la  fortune 
prit  plaisir  à  élever  un  croquant  au  pinacle,  évène¬ 
ment  qui  n’est  pas  nouveau  dans  ce  monde,  dont  on 
a  vu,  dont  on  voit,  et  dont  on  verra  plus  d’un  exemple. 
Son  nom  étoit  drillo  ;  son  métier,  le  labourage  et 
tous  les  travaux  de  la  campagne.  Mais  il  semoit  pour 
un  autre  qui  recueilloit  pour  lui,  c’est-à-dire,  que 
c’étoit  un  pauvre  journalier,  marié,  jjère  de  deux  en- 
fans,  ce  qui  ne  le  rendoit  pas  plùs  riche,  laid,  mal 
tourné,  ce  qui  ne  le  rendoit  pas  plus  aimable,  ma¬ 
dré,  qui  eût  danmé  le  pion  à  Bertoldo  et  à  Gaca- 
senno.  Ajoutons  qu’il  habitoit  le  voisinage  de  Fer- 
rare.  C’étoit  l’oracle  du  village  ;  il  tenoit  ses 
audiences  sous  le  grand  orme,  et  l’ahuanach  à  la 
inaüi,  prédisoit  les  quartiers  de  la  Imie,  la  pluie  et 
le  beau  temps.  Il  avoit  été  soldat  de  nrilice,  brave  à 
la  revue,  habile  à  tirer  sa  paye,  et  je  ne  sais  quelle 
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sorcière  lui  avoit  inspiré  la  fantaisie  de  courir  le 
monde  et  de  devenir  savant.  11  auroit  même  voulu 
prendre  le  bonnet  de  docteur;  mais  sans  argent, 
point  de  licence. 

Son  frère  avoit  été  plus  heureux.  Porté  dans  son 
.enfance  chez  le  bon  Scanieccliia,  premier  de  tous 
■  les  écorcheurs,  sa  femme,  qui  n’avoit  j^oint  d’enfans, 

•  attendrie  sur  le  sort  du  petit  malade,  l’avoit  demandé 
à  sa  nourrice  avec  promesse  de  le  guérir  et  de  le  for¬ 
mer  à  la  profession  d’empirique.  I/enfant  grandit,  se 
fonne,  passe  docteur,  et  coimnence  à  se  faire  une 
réputation  par  son  habileté  à  appliquer  un  emplâtre, 
ou  à  placer  un  lavement  de  droit  fil.  Devenu  célèbre, 
il  s’attachoit  surtout  à  l’interprétation  des  songes, 
et  tiroit  de  ce  métier  encore  plus  d’argent  que  de  sa 
pratique. 

«  Grillo  porte  envie  à  ce  frère  qui  a  si  bien  réussi 
et  veut  se  faire  médecin.  Il  l’annonce  à  sa  femme 
Zerudella  ». 

Crois-tu,  répond  Grillo  tout  ému,  crois-tu  que  je 
serai  le  seul  ignorant  de  tous  les  médecins  du  pays  ? 
Leur  barbe  blanche,  leur  perruque  in-folio,  leur  ca- 
rosse  font  les  trois  quarts  de  leur  mérite.  Laisse-moi 
les  imiter,  et  m’enrichir  comme  eux  de  la  garde-robe 
de  mes  malades. 

«  GriUo  vend  son  bien  pour  aller  étudier  à  la  ville  ». 

Grillo  s’accoste  d’mie  espèce  de  concierge,  s’en- 
quiert  du  nom  de  la  ville,  et  s’infonne  s’il  y  a  un 
hôpital  ;  si  les  médecins  sont  gens  de  savoir,  et  mille 
autres  questions  semblables.  L’économe  rustique 
satisfait  à  toutes  ses  demandes,  lui  sert  de  guide,  et 
le  conduit  lui-même  à  un  hôpital  considérable,  où  il 
y  a  plus  de  médecins  que  de  malades.  Zérudella  qui 
l’a  suivi,  le  voit  entrer,  l’attend  un  moment,  mais 
ne  le  voyant  pas  reparaître,  se  persuade,  qu’enfiu 
ses  grands  desseins  vont  s’accomplir,  et  qu’elle  ne 
reverra  plus  son  mari,  qu’avec  la  longue  barbe  qui 
rendoit  le  médecin  bien  plus  habile,  que  les  bottes  et 
le  catogan,  ou  la  lierruque  à  la  Caracalla. 

Muse,  dis-nous  quel  fut  le  premier  degré  par 
lequel  Grillo  s’éleva  enfin  à  la  dignité  doctorale  ;  toi 
seule  sais  ennoblir  les  détails  lès  plus  bas,  et  faire 
passer  la  chose  à  la  faveur  du  mot.  Fais  entendre, 
sans  révolter  l’odorat  du  lecteur,  quel  emploi  obtint 
le  nouvel  infirmier,  combien  son  ministère  contri- 
buoit  à  la  propreté  de  l’hôpital,  et  à  la  salubrité  de 
l’air  ;  combien  enfin  il  fut  à  portée  de  se  faire  un  nez 
gourmet,  et  d’approfondir  mie  des  connoissances 
les  plus  importantes  de  l’art  médical,  mais  ne  t’ap¬ 
pesantis  pas  trop  sur  cette  matière,  et  prends  garde 
d’engluer  tes  ailes. 

Un  mois  s’est  passé  depuis  que  Grillo  a  couunencé 
sa  licence  ;  son  ambition  ne  se  renferme  pas  dans 
les  bornes  de  son  ministère  ;  point  de  consultation 
dont  il  ne  fasse  soh  profit,  point  d’opération  qu’il  ne 


regarde  avec  attention,  depuis  l’incision  cruciale, 
jusqu’à  l’humble  clystère.  Déjà  il  sait  placer  à  tort 
à  travers  les  grands  mots  de  mésentère,  de  pancréas, 
d’affections  spasmodiques,  et  de  vapeurs  hypocon¬ 
driaques,  et  à  force  de  s’enfariner  de  médecine,  se 
croît  déjà  mi  Hippocrate,  et  pour  tuer  iuipmiéuient, 
il  ne  lui  manque  plus  qu’mie  chausse  et  du  savoir. 

Sa  femme  ZérudeÙa,  devenue  cuisinière  dans  un 
château,  le  confirme  dans  ses  idées  ambitieuses,  et 
lui  recommande  d’étudier,  pendant  qu’elle  va  lui 
faire  une  robe  à  grandes  manches,  avec  mie  ceinture 
bleue.  File  veut  qu’il  ait  une  patente  de  parchemin, 
afin  de  ne  j)as  être  obligé  de  la  renouveler  tous  les  ans, 
et  lui  promet  la  pratique  du  château,  dès  qu’il  y 
aura  quelqu’un  de  malade. 

L’occasion  ne  tarde  pas.  Son  maître  donne  un 
grand  festin. 

Pour  faire  honneur  à  ses  hôtes,  le  bon  seigneur 
avoit  voulu  qu’on  servît  chair  et  poisson.  Ce  dernier 
étoit  fort  du  goût  de  l’aimable  Sçannapolpa,  c’est 
le  nom  de  la  fille  du  comte  ;  une  arrête  se  fixe  dans  sa 
gorge  ;  elle  prétexte  une  indisposition,  et  quitte  la 
table. 

L’excès  de  la  douleur  la  force  de  crier  à  l’aide. 
Ses  femmes  arrivent  éperdues,  et  la  voyant  se  déme¬ 
ner  avec  violence,  courent  çà  et  là,  sans  savoir  encore 
la  cause  de  ses  tourments.  Le  festin  est  troublé,  le 
père  crie  aux  amies,  mais  ce  ne  sont  pas  des  guerriers 
qu’il  faut  en  cette  occurrence,  ce  sont  des  médecms, 
autre  espèce  de  guerriers,  souvent  plus  redoutable  ; 
et  les  laquais  courent  en  chercher,  quinze  ou  seize. 

Telle  est  la  précipitation  des  uns  et  des  autres, 
que  la  moitié  arrive,  qui  sans  hermine,  qui  sans  cha- 
•peroii,  et  les  chimrgiens  apportent  quatre  caisses 
d’outils.  On  visite  d’abord  le  siège  du  mal  ;  mais 
coniine  l’arrête  rebelle  tient  bon  dans  le  poste  qu’elle 
a  pris,  et  semble  se  jouer  de  tout  le  savoir  de  la  méde¬ 
cine,  la  consultation  conuuence.  Le  premier  qui 
porte  la  parole,  est  le  premier  médecin  Sanina,  qui 
ne  s’exprime  que  par  monosyllabes.  Le  second  est 
son  élève  Pancucco,  qui  parle  sept  langues,  mais  qui 
ne  sait  pas  le  latin;  puis  Urinadosso,  au  poil  roux, 
à  la  panse  horizontale  ;  Tanna,  grand  docteur  en 
vendanges  ;  Gramaccio,  à  îa  langue  épaisse,  et  bon 
médecin  de  campagne  ;  Garabulla,  fameux  pour  les 
engelures  aux  talons  ;  Morfio,  Lantemaccia,  Ragu- 
■  seo,  Tarfoja,  et  l’Hébreu  Menachem. 

Les  clümrgieUs  sont  Scalmauella,  Sputasecco, 
Samaütte,  Donnenton,  Caccarella  le  Borgne,  Polidor 
de  Calicut.  Après  avoir  parlé  de  trachée,  de  laryiix, 
d’esquinancie,  d’épiglotte,  de  cracoïde,  et  s’être  dis¬ 
putés  à  s’arracher  les  yeux,  l’un  ordomie  une  cuille¬ 
rée  d’huile  d’amandes  douces,  l’autre  la  phlébotomie, 
celui-ci  un  emplâtre,  çeMdà  le  remède  qui  guérit 
Judas  de  tous  ses  maijjj|j-^;  - 
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l/cs  iiistruniens  sont  déployés  ;  la  pince  au  bec 
recourbé  n’y  fait  oeuvre,  et  l’arrête  indocile,  coinnie 
pour  réserver  à  GriÜo  tout  l’iionneur  de  la  cure,  tient 
si  fort,  que  de  dépit  la  faculté  donne  à  tous  les  diables 
les  fioles  et  lés  oiiguens. 

Au  milieu  du  tumulte  général,  Zérudella  entre  har¬ 
diment.  Seigneur,  dit-elle,  voulez-vous  rendre  à  la  vie 
la  charmante  vScannapolpa  ?  envoyez  à  l’hôpital 
chercher  un  bonhomme  appelé  Grillo.  S’il  ne  la  guérit 
pas,  'je  vous  donne  ma  tête.  —  Quel  est  ce  Giillo?  — 
Un  médecin  nouveau  qui  fait  des  cures  merveilleuses. 
Il  n’est  pas  encore  comiu  parce  que  l’envie  jette  tou¬ 
jours  un  voile  sur  les  actions  des  græids  hommes  ; 
mais  faites-le  venir  et  vous  m’en  direz  des  nouvelles. 
—  Eh  !  vite  qu’on  aille  prendre  son  excellence,  et 
qu’on  l’amène  mort  ou  vif.  —  E’ordre  est  exécuté, 
Grillo  arrive  fort  en  désarroi  ;  son  embarras  redouble 
à  la  vue  de  tant  de  monde  ;  il  se  prosterne  aux  genoux 
du  comte.  Sa  femme  avance  la  tête  et  lui  fait  un 
signe  d’encouragement.  Bon  !  dit-il  en  lui-même,  si 
ma  langue  me  trahit  celle  de  ma  femmé  ne  me  man¬ 
quera  pas  au  besoin.  On  interrompt  ses  spropositi, 
pour  lui  dire  de  quoi  il  s’agit.  Pauvre  Grillo  !  quel 
embarras  !  s’il  avance  qu’il  n’est  qu’un  ignorant,  il 
peut  s’attendre  à  être  bien  bâtonné  ;  s’il  se  donne 
pour  habile  et  qu’il  échoue,  que  devenir?  dangers  de 
toutes  parts.  Il  veut  s’excuser  ;  la  tête  de  Scanna- 
])olpa  est  trop  précieuse  pour  la  livrer  aux  mains 
d’un  pauvre  diable  tel  que  lui.  Vaine  excuse  ! 
Zérudella  lui  reproche  de  vouloir  cacher  les  grands 
talens  qu’il  a  reçus  du  ciel.  Ee  comte  se  fâche  et  lui 
signifie  qu’il  ne  sortira  pas  du  palais  sans  avoir  guéri 
sa  fille.  vS’il-y  réussit,  il  peut  compter  sur  toute  sa 
recomioissance,  dût-il  en  coûter  la  moitié  de  sa  for¬ 
tune. 

Ces  promesses  rendent  le  cœur  à  Grillo  ;  il  réflé¬ 
chit  quelque  temps,  la  tête  basse  et  les  yeux  fermés, 
et  demande  qu’on  renvoie  les  médecins  dont  la 
jalousie  troubleroit  ses  opérations.  Ee  comte  es 
chasse  sans  leur  dire  grand  merci.  Mais  l’envie,  la 
curiosité,  le  dépit  les  retient  dans  Une  salle  voisine 
pour  voir  ce  que  fera  le  nouvel  Esculape. 

Muse,  qui  m’as  déjà  secouru  et  qui  vois  la  position 
de  Grillo,  viens  nous  tirer  tous  deux  d’embarras. 
Exprime  de  ton  mieux  le  remède  smgulier  qu’il  em¬ 
ploya,  et  fais  sourire  la  beauté,  sans  faire  rougir  la 
décence. 

Tout  est  sorti,  même  Zérudella,  fors  le  comte  et 
sa  fille.  Grillo  demande  qu’on  lui  apporte  un  pain  de 
beurre  frais,  et  qu’on  alhuire  un  grand  feu.  En  un 
moment  ses  intentions  sont  remplies  ;  le  feu  brille. 
Grillo  prie  la  malade  de  tourner  le  das  au  foyer,  lui 
recommande  de  ne  s’étonner  de  rien,  et  la  met  en 
état  d’éprouver  l’action  immédiate  de  la  clialeur.  Ee 
èômtéoüvre  de  grands  yeux,  la  fille  s’ébahit  et  rougit 


doublement.  Mais  on  a^proniis  de  s'en  rapporter 
aveuglément  au  médecin,  et  l’on  craint  de  faire  man¬ 
quer  le  succès  de  l’opération.  Cependant  le  beurre 
présenté  au  feu  coilunence  à  s’amollir,  Grillo  le  pétrit 
dans  ses  mains,  et  commence  un  liniment  dont  jamais 
Celse  ni  Avicenne,  ne  lui  ont  appris  la  recette.  Ee 
comte  reste  Ixjuche  béante,  et  ne  conçoit  pas  com¬ 
ment  la  gorge  peut  se  ressentir  d’une  onction  faite 
sur  les  antipodes  (i).  Grillo  frotte,  frotte  sans  dis¬ 
continuer,  et  le  remède  n’opère  pas,  lorsque  tout-à- 
coup  la  malade  dont  l’attitude  est  très  gênante,  se 
retourne  pour  v'oir  les  progrès  de,  l’opération  ;  et  les 
traits  de  l’empirique,  son  visage  difforme  et  suant, 
ses  mains  luisantes  de  beurre,  ses  contorsions,  ses 
grimaces,  tout  lui  paroît  si  bouffon,  que  le  fou  rire  la 
prend  ;  et  la  commision  qu’il  amène  arrache  l’arrête 
de  son  gosier. 

Miràcle  !  \''oilà  ma  fille  guérie,,  s’écrie  le  comte  ! 
Vive,  vive  à  jamais  le  docteur  Grillo  111  appelle,  on 
accourt  ;  Zérudella  n’est  pas  la  dernière  ;  dans  l’excès 
de  sa  joie,  il  l’embrasse  et  la  remercie  de  lui  avoir  fait 
connoître  le  plus  habile  des  Hippocrates,  passés, 
présens  et  futurs  (2).  On  se  figure  quel  fut  le  dépit  des 
médecins  en  entendant  les  acclamations  répétées  par 
les  gens  du  comte.  IMais  il  fallut  faire  bonne  conte¬ 
nance  et  venir  à  son  tour  faire  la  salamalech  au  gué¬ 
rissant.  Chacun  le  complimente  des  lèvres  et  le  mau¬ 
dit  dans  son  cœur. 

Ee  comte  étoit  généreux  ;  dans  la  première 
chaleur  de  sa  reconnoissaiice,  il  fait  revêtir  Grillo 
d’une  robe  de  prix,  ordonne  au  trésorier  de  son 
épargne,  de  lui  compter  de  quoi  irasser  sa  vie  dans 
l’aisance,  lui  passe  au  col  une  chaîne  d’or  et  le  pro¬ 
clame  lui-même  chevalier  et  dieu  de  la  médecine. 
Ainsi  plus  d’une  fois  la  fortune  se  plaît  à  élcvœr 
l’ignorance  sur  le  sommet  de  sa  roue  (3), 

Ees  médecins  ne  dormoient  pas,  car  l’envie  ne  dort 
guères  ;  honteux  de  leur  déconvenue,  ils  tiemient  con¬ 
seil,  se  jurent  fidélité,  et  se  promettent  de  se  venger. 
Ee  trésorier  n’a  pas  encore  délivré  l’argent,  car  c’est 

(1)  Et  sù,  c  gii'i  lueiiando,  e  riiuenaiulo 
Dovc  si  vede,  e  non  si  puo  vcdcre, 
l’ar  elle  una  lela  vada  invernicando 
In  su'  quel  candidissimo  messcre. 

Il  buliro  frattanlo  va  coliindo, 

Ed  aile  gambe  passa  dal  sedere  ; 

Tra’l  calor  naturale,  e  <iuel  del  foco,  ' 

E  non  puo  star  in  un  nicdesmo  loco. 

(2)  Ce  conte  est  dans  le  b'abiiau,  cpii  a  ponr  titre  :  Ee  Médecin 
de  Bray.  Voj-cz  Fabliaux  de  Legrand,  tome  I,  pag.  398. 

(3)  Cosi  avvien  chc  ignomnzia  in  alto  saglia 
Spezzo  a  forza  d’inganno,  e  di  forluna  : 

O  va  mo  per  uscir  délia  mamiaglia, 

Studia  per  sino  délia  prima  ania. 

Quando  la  sorte  a  tutto  non  prevaglia, 

Ogn’ora  in  van  bastonerai  la  lima. 

.S’io  dico  il  vero,  e  se  non  parlo  in  vano, 
eiii  si  seilte  scotar,  saivi  la  niano.  ,  • 
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toujours  à  regret  qu’on  paye  ;  on  peut  profiter  de  ce 
délai,  et  faire  retomber  le  médecin  de  fraîche  date 
dans  le  néant  dont  le  hasard  l’a  tiré.  La  trame  est 
ourdie,  les  rôles  sont  distribués,  et  ime  audience  est 
demandée  au  comte,  qui  l’accorde  et  reçoit  la  dépu¬ 
tation  sur  sa  garde-robe.  L’accueil  est  d’abord  assez 
brusque.  Taccomacco,  le  premier  qui  prend  la  parole, 
est  trop  fin  pour  contredire  ;  il  entre  dans  le  sens  du 
comte,  donne  les  plus  grands  éloges  à  GriUo,  et  ter¬ 
mine  sa  harangue  par  ces  mais  perfides,  dont  l’envie 
sait  faire  mi  si  judicieux  usage.  Le  comte  reprend 
ces  mais  avec  vivacité,  et  veut  qu’on  parle  claire¬ 
ment.  Ce  mais  n’est  point  une  censure  ;  Grillo  est  le 
héros  de  la  médecine  ;  il  faut  mettre  à  profit  de  si 
merveilleux  talens.  Il  s’est  vanté  de  fermer  l’hôpital, 
et  de  guérir  tous  les  malades  dans  une  matinée.  C’est 
un  peu  fort  ;  mais  mi  si  grand  hoimne  n’a  pu  tant 
promettre  sans  être  en  état  de  tenir.  Il  faut,  pour  le 
bien  de  l’humanité,  que  monseigneur  le  prie  de 
mettre  à  fin  cette  grande  aventure. 

Bon,  dit  le  comte,  je  savois  bien  que  vous  n’y 
entendiez  rien,  vous  autres.  Vite,  qu’on  sache  si  le 
grand  médecin  est  reveillé.  Autant  d’épargné,  car 
ces  malades-là  me  ruinent  en  emplâtres,  en  juleps, 
en  apozêmes.  Nous  allons  mettre  son  savoir  en 
œuvre,  et  si  vous  m’avez  dit  vrai,  comptez  sur  ma 
reconnoissance.  \ 

Le  lendemain,  au  réveil,  Grillo  croit  déjà  voir 
luire  les  sequins  qui  lui  ont  été  promis  ;  son  œil  creux 
étincelle,  et  sa  main  se  déploie  pour  les  pallier.  Mais 
il  se  trouve  loin  de  compte,  lorsque  son  Mécène  lui 
amion.ce  quelle  merveille  il  attend  de  lui.  Grillo, 
tout  étourdi  du  coup,  répond  qu’une  pareille  extra¬ 
vagance  ne  lui  a  jamais  passé  par  la  tête,  que  c’est 
un  tour  des  médecins  qui  veulent  le  déshonorer  et  le 
renvoyer  à  ses  haillons  ;  il  n’est  qu’un  pauvre  villa¬ 
geois,  et  ne  s’entend  qu’à  mener  sa  charrue.  S’il  a 
fait  mie  cure  merveilleuse,  le  hasard  y  a  plus  de  part 
que  le  savoir.  Il  est  prêt  à  quitter  les  beaux  habits 
dont  on  l’a  revêtu  ;  qu’on  lui  compte  la  soimiie  pro-  ' 
mise  et  il  reprendra  le  chemin  ,du  village.  Avant  de 
voler,  il  faut  avoir  des  ailes,  et  franchement  ce  qu’on 
exige  de  lui,  passe  son  pouvoir. 

Point  de  défaites,  reprend  le  comte  qui  n’étoit 
pas  endurant.  On  sait  bien  que  tu  es  un  puits  de 
science  ;  mais  voilà  comme  sont  les  gens  à  talent. 
Un  musicien  ne  chante  jamais  qu’après  s’être  fait 
longtemps  prier.  En  deux  mots,  je  te  donne  un  jour 
ix)ur  aviser  à  ce  que  tu  as  à  faire,  et  demain  je  te  fais 
pendre. 

—  L’alternative  est  dure,  pourtant  j’y  ferai  mon 
possible  :  mais  le  succès  couromiera-t-il  mes  efforts  ? 
Vous  savez.  Seigneur,  que  les  promesses  sont  des 
femelles,  et  que  les  effets  sont  des  mâles.  —  Travaille 
toujours,  la  récompense  passera  ton  espoir.  —  Eh 


bien,  puisque  vous  le  voulez,  ime  seule  condition.  = 
Laquelle?  —  Qu’aucun  de  ces  jaloux  médecins  ne  me 
gêne,  et  qii’mi  ou  deux  aides,  à  mes,  ordres,  s’em¬ 
pressent  de  me  seconder.  —  La  proposition  paroît 
raisomiable.  Grillo,  escorté  de  deux  estafiers,  se  met 
en  route.  Les  médecins  l’accueiUent  avec  d’autant 
plus  d’empressement,  qu’ils  lui  veulent  plus  de  mal, 
et  s’apprêtent  à  jouir  de  son  embarras.  Mais  Grillo 
qui  les  devine,  les  congédie  et  les  met  à  la  porte. 
L’hôpital  bien  clos,  il  commence  la  visite  des  salles, 
tâte  le  pouls  aux  malades,  trouve  l’un  pulmonique, 
l’autre  travaillé  d’une  fièvre  quarte,  l’autre  affligé 
d’un  catarre  ;  et  promet  à  tous,  sans  saignées,  sans 
purgatifs,  une  prompte  guérison. 

La  ronde  faite,  il  choisit  trois  infinniers  dans  le 
nombre,  et  les  mène  avec  lui  dans  l’endroit  où  se 
fait  la  lessive  :  par  ses  ordres  toutes  les  chaudières 
sont  remphes  d’eau,  et  force  bois  entassé  dessous 
pour  les  faire  bouillir  ;  tant  qu’un  des  gens  fatigué 
d’apporter  tant  de  fagots,  murmure  tout  haut,  contre 
l’Esculape.  Grillo  saisit  l’occasion  :  C’est  un  singu¬ 
lier  remède  débarqué  récemment  d’Angleterre,  et 
fondé  sur  un  système  tout  nouveau.  Toute  maladie 
vient  d’une  transpiration  arrêtée  ;  la  peau  du  malade 
se  racornit,  les  pores  se  ferment,  et  la  chaleur  seule 
peut  les  rouvrir.  L’expérience  que  je  me  propose,  est 
de  mettre  les  malades  dans  mi  bain  d’eau  bouillante 
qui,  les  pelant  de  la  tête  aux  pieds,  ouvrira  le  passage 
à  l’humeur  qui  séjourne  ;  puis  avec  im  rasoir,  de  la 
plus  fine  trempe,  je  raclérai  doucement  toute  la 
partie  musculeuse  où  cette  hmiieur  a  coutmne  de  se 
nieller.  Sus,  ami,  force  fagots,  grand  feu,  eau  bien 
bouillante  qui  lève  la  peau  dès  le  premier  instant  ; 
et  toi,  Zampana,  monte  dans  la  salle,  avertis  les 
malades  que  l’heure  de  leur  entière  guérison  est 
arrivée,  fais-leur  part  de  mon  spécifique,  et  amène- 
les  moi  un  à  un  en  chemise. 

Zampana  ne  fait  qu’un  saut.  Allons,  debout  ;  qui 
veut  être  inmiortel,  descende  avec  moi  trouver  le 
docteur.  Les  chaudières  sont  sur  le  feu,  l’eau  est 
bouillante,  le  bain  de  vie  est  prêt.  Chacmi  en  y  lais¬ 
sant  sa  peau,  y  reprendra  la  force  et  la  sauté. 

Cette  annonce  est  le  coup  de  foudre  pour  tous 
les  malades.  L’astlune,  l’hydropisie,  la  coqueluche, 
tous  les  lits  sont  vides  en  un  instant.  La  vieille  oublie 
ses  béquilles,  le  goutteux  retrouve  ses  jambes,  un 
aveugle  même  ouvre  les  yeux,  tout  fuit  à  grand  erre, 
le  séné  ou  le  lavement  à  travers  le  corps,  qui  sans 
boimet,  qui  le  haut-de-chausse  à  la  main,  qui  sans 
chemise,  tels  que  les  rats  se  dispersent,  quand  le  chat 
vient  à  paroître  dans  l’office  :  pas  rm  n’est  tenté  du 
système  anglais,  et  tous  ont  déserté,  non  seulement 
l’hôpital,  mais  même  le  territoire.  Cependant  Grillo 
faisoit  toujours  bouillir  son  eau.  Pas  mi  malade  ne 
paroît,  et  Zampana  tout  essoufflé  accourt  l’informer, 
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LA  MÉDECINE  DANS  LE  PASSÉ  (Suite) 


que  l’hôpital  a  plié  bagage  et  que  toïis  les  malades 
sont  guéris  (i). 

Après  bien  des  péripéties  qu’il  serait  trop  long  de 
conter,  Grillo  revint  dans  son  pays;  riche  et  honoré. 

Peu  de  temps  après,  une  maison  spacieuse,  com¬ 
mode,  bien  meublée,  de  laquelle  dépendent  des  terres 
considérables,  reçoit  Grillo  et  toute  sa  famille.  Les 
gens  ébahis  se  regardent  et  se  demandent  avec  éton¬ 
nement,  s’il  a  volé  quelques  banques,  trouvé  quel¬ 
ques  valises  ou  fait  quelques  fournitures.  Mais  Grillo 
impose  silence  à  l’envie  à  force  de  succès,  et  continue 
à  faire  des  cures  merveilleuses.  L’iiistoire  nous  repré¬ 
sente  sa  maison  assiégée  de  consultans,  et  lui,  un 
sachet  de  recettes  à  la  main,  les  tirant  au  hasard,  et 
les  distribuant  en  les  accompagnant  de  cette  for¬ 
mule  ;  Dio  te  la  mandi  buona  !  Ici  il  guérit  les  poulets 
de  la  irépie  ;  là  il  fait  recouvrer  à  un  villageois  son 

(i)  1,’idéc  de  ce  coûte  est  originairement  enipnuiléc  du 
Pogge,  qui  le  rend  d’une  manière  plus  plaisante.  Chez  lui,  c’est 
l’économe  du  cardinal  de  Bar,  qui,  pour  débarrasser  son  maître 
de  l’entretien  onéreux  d’un  hôpital  à  Verceil,  propose  aux 
malades  de  les  faire  tirer  au  sort,  et  d’en  faire  bouillir  un  pour 
guérir  les  autres  avec  sa  graisse.  Le  suceés  de  sa  ni.se  est  le 
même.  Ce  conte  a  été  répété  plusieurs  fois;  on  le  trouve  dans 
les  fabliaux  du  citoyen  Legrand,  sous  le  titre  du  Médecin  de 
Bray,  dans  les  Séries  de  Bouchet,  pag.  129,  tom.  III.  I,a  Gibe¬ 
cière  de  Morne,  p.  456.  Le  Courrier  jacétieux,  p.  129.  Les  Histoires 
plaisantes  et  récréatives,  p.  301.  Le  Poggiana,  p.  336.  La  Biblio¬ 
thèque  instructive  et  amusante,  p.  88,  tom.  I. 


âne,  par  le  moyen  d’mi  clystère  ;  ailleurs  il  donne 
des  pilules,  pour  faire  retrouver  un  bichon  perdu,  etc. 
On  a  conservé  quelques-unes  de  ces  recettes.  Une  ou 
deux  donneront  une  idée  suffisante  des  autres. 

Pour  le  mal  de  dents,  prenez  ime  pomme  d'une 
grosseur  médiocre,  ,serrez-la  avec  les  dents  incisives, 
de  sorte  que  la  moitié  soit  dans  la  bouche,  et  l’autre 
dehors.  Faites  chauffer  un  four  et  tenez-y  la  tête 
jusqu’à  ce  que  la  pomme  soit  cuite.  Le  jus  qui  eu  sor¬ 
tira  sera  un  spécifique  assuré. 

Pour  l’hypocondrie  des  gens  de  lettres,  une  salade 
de  laitue  dans  une  corbeille,  dont  le  fond  soit  couvert 
de  sequins.  Probat.  Témoin  l’auteur  du  Pastor  fido. 

Enfin,  la  mort  qui  frappe  les  grands  médecins 
conune  leurs  malades,  vient  visiter  Grillo  qui  la  reçoit 
en  brave,  parce  qu’il  a  la  satisfaction  de  laisser  ses 
fils  riches  et  titrés...  Ainsi  va  le  monde  !  Tel  qui  étoit 
au  pinacle,  descend  dans  la  fange  ;  et  tel  croupissoit 
dans  les  marais  fangeux,  qui  d’un  seul  saut  s’élance 
sur  la  cime  de  l’olympe.  A  nuit  noire  et  grand  vent, 
lanterne  est  peu  d’usage.  En  somme,  l’un  est  à  jeun, 
l’autre  dévore,  et  talent  fait  moins  que  fortune  (2) . 

F.  N. 

(2)  Nous  avons  dû  abréger  beaucoup.  Les  10  chauts  du  poème 
étant  fort  longs,  ce  que  nous  en  avons  reproduit  suffit  pour 
apprécier  les  analogies  qu’il  est  facile  d’établir  entre  S;ana- 
relle  et  Grillo. 


QUESTIONS  MÉDICO=MILITAIRES 


SERVICE  MILITAIRE 

DES  DOCTEURS  ET  ÉTUDIANTS  EN  MÉDECINE 
DANS  L’ARMÉE  ACTIVE 

Nous  croyons  utile  de  rappeler  tout  d’abord  les 
termes  du  nouvel  article  25  de  la  loi  de  recrutement  du 
7  août  1913  : 

Les  docteurs  ou  les  étudiants  en  médecine  munis 
de  douze  inscriptions,  qui  ont  subi  avec  .succès,  à  la 
fin  de  leur  première  année  de  service,  V examen  de 
médecin  auxiliaire,  peuvent  être  noimués  à  cet  emploi 
et  accomplissent  leurs  deuxième  et  troisième  années  de 
service  comme  médecins  auxiliaii’es. 

Les  étudiants  en  médecine  pourront  être  autorisés, 
après  une  première  année  de  service  (un  jn-ojet 
rectificatif  de  loi  proiiose  qu’mi  ou  iilusieurs  sursis 
puissent  précéder  cette  première  année  de  service), 
à  demander  des  sursis  jiour  achever  leurs  études. 

Us  seront  ensuite  appelés  pour  terminer  leurs  deux 
années  de  service  qu’ils  accompliront  comme  méde- 
•cins  auxiliaires.  S’ils  ont  le  diplôme  de  docteur  en 
médecine,  ils  pourront  accomplir  le  dernier  semestre 
de  leur  troisième  année  de  service  comme  médecins 
aides-majors  de  réserve. 

Les  sursis  ne  pourront  être  accordés  à  ces  étudiants 
que  jusqu’à  l’âge  de  vingt-sept  ans  révolus. 


Ces  clauses  sont  explicites.  Elles  ne  concernent 
effectivement  que  les  docteurs  et  étudiants  en 
médecine  de  la  classe  1913  et  des  classes  suivantes. 
Dans  les  dispositions  particulières  de  la  loi  du 
7  août  1913,  il  est  spécifié,  en  effet,  que  les  appelés 
des  classes  1910,  1911  et  1912  demeurent  régis  par  la 
loi  antérieure  de  deux  ans,  du  21  mars  1905,  avec, 
toutefois,  la  restriction  qu’ils  accompliront  le  nou¬ 
veau  service  des  réserves  (onze  ans  dans  la  réserve  de 
l’année  active,  sept  ans  dans  l’armée  territoriale,  et 
sept  ans  dans  la  réserve  de  l’armée  territoriale). 

vSi  nous  lisons,  d’autre  part,  l'ancien  article  25  de  la 
loi  du  21  mars  1905,  voici  ce  que  nous  notons  : 

Les  docteurs  ou  les  étudiants  en  médecine  munis 
de  douze  inscriptions,  qui  ont  subi  avec  succès  à  la 
fin  de  leur  première  année  de  service  l’examen  de 
médecin  auxiliaire,  sont  nommés  à  cet  emploi  et 
accomplissent  leur  deuxième  année  de  service  comme 
médecins  auxiliaires. 

Les  jeunes  gens;  qui  auront  pris  l’engagement 
d’accomplir  trois  périodes  supplémentaires  d’instruc¬ 
tion  pendant  leur  séjour  dans  la  réserve  et  qui  auront 
buis  à  la  fin  du  troisième  semestre  les  épreuves 
d’un  concours  pour  le  grade  d’aide-major  de  réserve, 
sont  noimnés  à  ce  grade  dans  la  limite  des 
besoins  et  accomplissent  en  cette  qualité  leur 
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à  10  heures  de  PARIS 


asthéniques. 

2'  Comme  Antidiarrhéique.  Grâce  à  sa  stérilisation  à  l’autoclave, 
le  reconstituant  Moyne  pourra  être  ordonné,  dans  tous  les  cas  où  l’on 
emploie  la  gélatine  stérilisée,  spécialement  dans  les  diarrhées  infantiles. 
Sa  saveur  agréable  et  sa  valeur  alimentaire  le  feront  préférer  à  ce 
dernier  produit. 

3“  Ajoutons  que  le  Reconstituant  Moyne  achloruré  pourra  être 
employé  par  les  Albuminuriques  et  sera  indiqué  pour  les  affections  où 
le  médecin  proscrit  le  sel  de  l’alimentation. 

y  ^ 

LITTÉRATURE  ET  ÉCHANTILLON  GRATUIT  SUR  DEMANDE 

à  Messieurs  les  Docteurs 

Eu0.  V^^EIGERT;  Depositaire  général 

^  82,  Rue  d’Hauteville,  PARIS 


Le  Reconstituant  MOYNI 


LA  STATION  DU  SEL 

TOUTES  LES  INDICATIONS  DE  LA  MÉDICATION  SALINE 

Climat  marin  ==  "Plages  ==  Thermes  salins 

■  BERCK  et  SALIES  réunis  (P'  Landouzy) 

Sources  salées  naturelles 

Chlorurées  sodiques 

Onze  fois  plus  salées 
que  l’eau  de  mer 

Maladies  des  Femmes 
et  de  l’Enfance 

La  Santé  par  le  Sel 

0  0  0 

— =  SAISON  ToyTE  L’ANNÉE  = 

Attractions  Sportives  et  Mondaines 


CLIMAT  TEMPERE 


Gelée  stérilisée  composée  de  Volailles 
Jambon  d’York  et  Légumes  frais 
SUPÉRIEUR  A  TOUT 

IVIEDICAIVIEIMT-ALI[WENT 

Ce  produit,  préconisé  par  MM.  les  Docteurs  dont  les  attestations 
arrivent  tous  les  jours,  peut  être  indiqué  : 

1"  Comme  Aliment.  Sa  forte  teneur  eu  albuminoïdes  permet  de 


^  BIARRITZ  ^ 
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QUESTIONS  MEDICO=MILITAIRES  (Suite) 


quatrième  semestre  de  service  dans  l'armée  active. 

Il  faut  en  conclure  qu’il  existe  maintenant  deux 
catégories,  distinctes  suivant  la  loi,  de  docteurs  et 
d’étudiants  en  médecine,  ceux  appartenant  à  la 
classe  1912  et  aux  classes  antérieures  et  ceux  de  la 
classes  1913  et  des  classes  suivantes. 

A.  —  Docteurs  et  Étudiants  en  médecine  de  la 
classe  1912  et  des  classes  antérieures.  —  Des 
étudiants  eu  médecine,  ayant  moins  de  douze  inscrip¬ 
tions,  pourront  bénéficier  cette  amiée  d’avantages 
analogues  à  ceux  concédés  par  la  circulaire  minis¬ 
térielle  du  9  novembre  1900.  On  sait  que  cette  circu¬ 
laire  prescrivait  qu’après  une  instruction  militaire  de 
six  semaines  seulement  les  étudiants  pouvaient  être 
mis  à  la  disposition  des  médecins  cliefs  de  service 
des  corps  de  troupe  et  être  utilisés  dans  les  infirme¬ 
ries  régimentaires  et,  le  cas  échéant,  dans  les  forts. 

Da  circulaire  ministérielle  du  12  janvier  1914 
confirme  eu  quelque  sorte  sa  devancière.  Elle  ajoute, 
pour  les  docteurs  et  étudiants  en  médecine  pourvus  de 
douze  inscriptions,  qu’ils  seront,  dès  leur  première 
année  de  service,  après  une  petite  période  d’instruc¬ 
tion  militaire,  affectés  soit  aux  hôpitaux  miUtaires, 
infirmeries-hôpitaux,  salles  militaires  d’hospices 
mixtes,  soit  aux  services  régimentaires  où  ils  sup¬ 
pléeront  en  cas  de  nécessité  les  médecins  auxiliaires. 

S’ils  passent  à  l’époque  voulue  (ig  juillet,  15  oc¬ 
tobre)  ou  ont  déjà  passé  avec  succès  l’examen  de  mé- 
decm  auxiUaire,  ils  feront  leur  deuxième  aimée  de 
service  comme  médecins  auxiUaires. 

Des  médeems  auxiliaires  titulaires,  actuellement 
en  activité  de  service,  ne  seront  pas  distraits  des 
services  réghnentaires  et  ne  seront  pas  employés  dans 
les  hôpitaux. 

Enfin,  ceux  qui  sont  pourvus  du  diplôme  de  doc¬ 
teur  eu  médechie  pourront  passer  le  concours  prévu 
pour  être  nonmiés  au  grade  de  médecni  aide-major 
de  réserve  et  terminer  leur  quatrième  semestre  de 
service  en  cette  qualité.  Ils  devront  s’engager,  il  est 
vrai,  à  faire  trois  périodes  supplémentaires  d'instruc¬ 
tion  pendant  leur  séjour  dans  la  réserve  ;  mais  il  con¬ 
vient  d’ajouter,  pour  rassurer  les  timorés,  que  ces 
périodes  ne  seront  pas  toujours  nécessairement 
réclamées  par  l’autorité  militaire  :  et,  quand  elles  le 
seraient,  je  ne  pense  pas  que  mes  jeimes  confrères 
aient  à  regretter  leur  acte  mi  seul  instant. 

De  programme  du  concours  est  le  suivant  : 

1“  Composition  de  trois  heures  sur  mi  sujet  de 
chirurgie  ou  d’hygiène  militaire. 

2»  Composition  de  deux  heures  sur  le  fonctioime- 
ment  du  service  de  santé  en  campagne  (règlement 
du  26  avril  1910). 

D’inscription  pour  le  concours  a  lieu  dans  le  début 
de  décembre  de  la  première  année  de  service,  et  le 
concours  a  lieu  lui-même  le  premier  lundi  de  février 
à  chaque  centre  de  corps  d’armée. 


D’interprétation  du  texte  équivoque  de  la  loi 
du  21  mars  1905  (art.  25)  a  fait  supposer  à  certains 
qu’il  n’était  pas  obligatoire  d’être  docteur  en  méde¬ 
cine  pour  être  nonuné  médecin  aide-major  de  réserve. 
Des  statuts  du  corps  de  santé  sont  foniiels,  du  moins 
jusqu’à  présent  ;  nul  ne  peut  obtenir  le  grade  d’aide- 
major  s’il  n’a  dans  sa  poche  le  parchemin  consacré. 

B.  —  Docteurs  et  Étudiants  en  médecine  de  la 
classe  1913  et  des  classes  suivantes.  —  Moins 
favorisés  que  leurs  anciens,  les  étudiants  en  méde¬ 
cine  de  la  classe  1913  et  probablement  des  suivantes, 
feront  une  année  entière  d'instruction  militaire,  en 
confonnité  avec  la  loi  nouvelle  de  recrutement  et 
avec  la  circulaire. ministérielle  du  12  septembre  1913. 
Dans  cette  dernière  circulaire,  le  ministre  rappelle 
qu’ancun  soldat,  quel  qu’il  soit,  ne  peut,  .sous  le 
régime  de  la  loi  du  7  août  1913,  être  dispensé  d’un 
an  de  service  à  la  caserne  et  ne  peut  en  aucune 
sorte  être  employé  pendant  cette  année  d’nistmction. 

En  tout  cas,  s’ils  ont  un  minimum  de  douze 
inscriptions,  ils  peuvent  concourir  pour  le  grade  de 
médecin  auxiliaire  afin  d’améliorer  leur  situation 
pour  les  deux  années  suivantes. 

Ce  n’est  donc  qu’après  avoir  été  soldats  pendant 
un  an  —  à  moins  d’ordres  contraires  —  qu’ils  pour¬ 
ront  légalement  servir  d’aides  aux  médecins  militaires. 

Quand  ils  seront  docteurs,  ils  auront  tout  avantage 
à  demander  à  passer  le  dernier  semestre  deleur  troisième 
année  de  service  en  qualité  d'aide-major  de  réserve. 

Da  loi  du  7  août  1913  ne  parle  pas  de  concours 
dans  son  article  25.  Est-ce  là  une  omission?  Très 
vraisemblablement.  Elle  ne  parle  pas  davantage 
d’mi  engagement  pour  trois  périodes  supplémentaires 
d’instruction  dans  la  réserve.  Au  nouvel  article  24 
cependant,  ayant  trait  aux  officiers  de  réserve,  il 
est  dit  que  les  militaires,  ayant  accompli  le  dernier 
semestre  de  leur  troisième  année  de  service  comme 
sous-lieutenants  de  réserve,  seront  nommés  officiers 
de  réserve  à  leur  libération  et  doivent  conserver 
leurs  fonctions  pendant  un  temps  fixé  par  le  ministre 
de  la  guerre  au  moment  du  concours  spécial  aux  offi¬ 
ciers  de  réserve.  A  l’expiration  de  ce  temps,  ils  peu¬ 
vent  renoncer  à  leur  grade.  Ceux  qui  le  conserveront 
seront  astreints  à  des  périodes  d'exercices  fixées  par 
le  ministre  de  la  guerre.  Sans  aucun  doute  les  méde¬ 
cins  aides-majors  de  réserve  seront  assimilés  à  ce 
pomt  de  vue  à  leurs  camarades,  officiers  de  réservée. 

On  doit  s’attendre,  du- reste,  à  ce  que  la  .situation 
des  étudiants  et  des  docteurs  en  médecine  des 
classes  1913  et  suivantes  —  aussi  bien  que  celles  des 
infirmiers  régimentaires  —  soit  nettement  établie 
par  un  texte  nouveau  du  service  de  santé  à  l’intérieur. 
Da  question  est  à  l’étude  au  ministère  de  la  guerre  : 
nous  informerons  immédiatement  nos  lecteurs  dès 
qu’une  solution  définitive  sera  prononcée  et  ratifiée. 

Perdrizet. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LES  ERREURS  PHARMACEUTIQUES 
ET  LES  POLICES  D’ASSURANCES 

Ijcs  phaniiaciens  qui  contractent  des  polices  d’assu¬ 
rances  pour  se  garantir  des  risques  ijrofessionuels,  s’ima¬ 
ginent  parfois  qu’ils  sont  entièrement  couverts  par  le 
paiement  de  quelques  primes  contre  les  irrégularités  ou 
les  contraventions  qu’ils  commettent. 

C'est  inexact.  Le  tribtmal  de  commerce  de  la  Seine 
vient  de  juger  la  question  et  il  a  donné  <à  la  police  cou¬ 
rante  une  interprétation  qui  eu  précise  les  termes.  ITout 
d’abord,  on  sait  que  les  juges  du  fait  peuvent  apprécier 
les  clauses  des  polices  d’assurances  et  les  interpréter 
d’après  les  termes  et  les  intentions  des  parties  sans  les 
dénaturer  (Cassation,  26  mai  1908.  Gazette  du  Palais, 
i9o8-i-7i4,  D.  1908-1-327).  Les  juges  peuvent  donc  pré¬ 
ciser  le  sens  des  clauses  discutées. 

l'it  ils  ont  dit  que,  par  erreur  pharmaceutique,  il  fallait 
entendre  le  fait  par  la  pharmacien  ou  un  élève  de  s’écarter 
des  prescriptions  quelconques,  qui  leur  sont  imposées 
pour  la  préparation  et  la  composition  d’un  médicament, 
et  de  commettre  ainsi  une  infraction  aux  règles  de  leur 
art,  mais  non  la  délivrance  sans  ordonnance  d’une  spé¬ 
cialité  ou  la  délivrance  irrégulière  d’un  médicament, 
bien  que  ce  soient  des  délits  correctionnels. 

Voici  d’ailleurs  l’exposé  des  faits  du  procès  : 

Leux  pharmaciens,  P...  et  B...  ont  souscrit  deux  polices 
à  la  Compagnie  d’assurances  La  Providence.  Par  la 
première  de  ces  polices,  La  Providence  garantissait 
P...  et  B...  contre  la  re.sponsabilité  ci\ile  pouvant  leur 
incomber  en  cas  d’accidents  causés  aux  personnes  et 
aux  animaux  par  suite  d’erreurs  phannaceutiques  de 
leur  fait  ou  du  fait  de  leurs  élèves  ou  aides,  même  en 
cas  de  délivrance  irrégulière  de  médicaments  ;  par 
une  police  complémentaire  la  Compagnie  La  Pro¬ 
vidence  assurait  encore  h'...  et  B...  jusqu’à  concur¬ 
rence  de  20  000  francs  contre  la  dépréciation  de 
leur  pharmacie  eu  cas  d’accident  ré.srdtaut  tl’nne  erreur 
pharmaceutique  commise  par  eux  ou  par  leurs  élèves  ou 
aides.  Or,  l’article  3  de  cette  police  complémentaire  sti¬ 
pule  :  «  la  garantie  de  la  Compagnie  est  limitée  à  la  somme 
fixée  par  l’assuré  dans  les  conditions  particulières  ci- 
après  ;  toutefois  la  somme  sera  réduite  le  cas  échéant  de 
façon  à  ce  qti’elle  ne  puisse  jamais  excéder  la  moitié  de 
la  valeur  approximative  de  la  pharmacie  au  moment 
lu  sinistre  rétablie  à  l’amiable  ou  par  voie  d’expertise  ». 
bes  conditions  particulières  stipulent  :  «  la  somme  assurée 
jour  la  dépréciation  de  la  pharmacie  sera  payée  sauf 
ipplicatiou  de  l’article  3,  eu  entier,  s’il  y  a  eu  condamna- 
iou  pénale  et  si  l’erreur  a  entraîné  la  mort  de  la  victime  ; 
lar  moitié,  saut  application  du  même  article,  si  l’erreur 
uivie  de  condamnation  n’a  pas  entraîné  la  mort  ;  enfin 
U  cas  d’accident  mortel  n’ayant  pas  entraîné  de  con- 
amnation  pénale,  mais  ayant  quand  même  produit  imc 
épréciatiou  appréciable  de  l’officine,  la  Compagnie 
Houe  aux  assurés  une  indemnité  variable  pouvant  attein- 
re  le  quart  de  la  somme  assurée  ». 

13.1  1911,  alors  que  les  deux  polices  susvisées  étaient 
icore  eu  vigueur,  deux  sinistres  se  sont  produits  dans 
officine  de  P...  et  B...  ;  pour  le  premier  sinistre,  P...,  cou¬ 


pable  d’avoir,  par  inobversation  des  règlements,  causi 
involontairement  des  blessures  à  mie  dame  L...,  e 
d’avoir  débité  des  préparations  médicinales  sans  ordon 
nances  de  docteur  en  médecine,  était  condamné  à  quinzs 
jours  d’emprisonnement  et  100  francs  d’amende  avec 
sursis,  ainsi  qu’au  regard  de  la  victime  à  i  500  francs  de 
dommages-intérêts.  Pour  le  second  sinistre  ayant  entraînt 
la  mort  de  la  victime,  un  sieur  K...,  P...,  retenu  pont 
avoir  livré  et  débité  mie  préparation  médicinale  san.s 
ordonnance  de  médecin  et  sans  transcription  sur  le  registre 
était  renvoyé  des  fins  de  la  plainte  sur  le  chef  d’homicide 
par  imprudence,  mais  condamné  à  500  francs  d’amende 
pour  mfraction  à  la  loi  sur  la  pharmacie. 

Les  deux  pharmaciens  se  retournèrent  alors  vers  leur 
Compagnie  d’assurances  et  leur  réclamèrent  le  bénéfice 
de  leur  police  :  Ces  sinistres  résultent  d’erreurs  pharma¬ 
ceutiques  commises  par  nos  élèves,  disaient-ils;  elles  ont 
été  connues  du  public,  car  les  journaux  ont  publié  les 
condamnations  prononcées  contre  lions  ainsi  que  la  mort 
de  M.  K...,  et  l’accident  de  M"'®  L...,  vous  devez 
donc  nous  garantir  du  discrédit  et  de  la  dépréciation  que 
nous  avons  subis,  comme  vous  nous  avez  garantis  des 
réparations  civiles  qui  ont  été  mises  à  notre  charge... 

Bref,  les  pharmaciens  réclamaient  10.000  francs  pour 
le  cas  L...,  et  20000  francs  pour  le  deuxième  sinistre, 
cas  K...,  suivi  de  mort.  Le  tribunal  de  Commerce  de 
la  Seine,  le  11  septembre  1913  {Gazette  du  Palais,  25  no¬ 
vembre  1913)  a  débouté  les  phariiiacieiis  de  leur  demande 
par  les  attendus  suivants  : 

Attendu  qu’il  appert  des  documents  produits  aux  débats 
que  la  juridiction  répressive  n’a  retenu  la  ciüpabilité  de 
F...,  d’mie  part,  dans  l’affaire  demoiselle  L...  que 
pour  délivrance  sans  ordonnance  d’une  spécialité,  d’autre 
part  dans  l’afiaire  K...,  que  pour  délivrance  irrégulière 
de  médicaments  ;  que  les  conditions  particulières  de  la 
police  complémentaire  ne  s’appliquent  que  dans  le 
cas  d’accidents  résultant  d’erreurs  pharmaceutiques  ; 
que  par  erreur  pharmaceutique,  il  faut  évidemment 
entendre  le  fait  pour  le  pharmacien  ou  ses  élèves,  de  s’écar¬ 
ter  des  prescriptions  quelconques,  qui  leur  sont  imposées 
pour  la  préparation  et  la  composition  d’mi  médicament,  et 
de  commettre  ainsi  une  infraction  aux  règles  de  leur  art, 
laquelle  peut  avoir  des  conséquences  d’une  gravité  telle 
qu’elle  est  susceptible  de  les  disqualifier  auprès  de  la  clien¬ 
tèle  ;  qu’aucune  erreur  de  cette  nature  n’a  été  par  le  tri¬ 
bunal  correctionnel  retenue  à  la  charge  de  P...;  que  par 
suite  la  clause  claire  et  précise  de  la  police  complé¬ 
mentaire  ne  saurait,  en  l’espèce,  recevoir  l’application 
qu’en  réclament  P...  et  B...  ;  qu’il  convient  dès  lors,  de 
repousser  leur  demande  tant  en  paiement  de  la  somme 
de  30  000  francs  qu’en  allocation  de  cette  même  somme 
à  titre  de  dommages-intérêts,  alors  qu’ils  ne  démontrent 
aucune  faute  à  la  charge  de  la  défenderesse  ; 

Par  ces  motifs,  les  déboute  de  leur  demande. 

Tel  est  le  sens  du  mot  «  erreur  pharmaceutique  »,  ana¬ 
lysé  grammaticalement,  et  débarrassé  de  cette  ampleur 
vague  des  mots,  qui  paraissent  d’autant  plus  clairs  que 
leur  banalité  leur  a  enlevé  toute  précision. 

Adrien  Pey-tei,. 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  Cour  d'appel. 


OI^OLÉCITHINE 

RECONSTITUANT  Y  Y 

I  par  EXCELLENCE  A  m 


NEURASTHÉNIE,  PHOSPHATURIE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE 
SURMENAGE,  CONVALESCENCE,  etc. 


UEsETABUSSEMmS  POULE/HC  FHRE6 

FABRIQUE  De  PRODUITS  CHIMIQUES  '  PAR/S  ’ 


(  DRAGÉES  roy».%irr 

a  à  4  dragués.) 

lar  jour,  en  3  fois,  un  peu  avant  les 

INDICATIONS  j  granulé 

ts  :  I  à  a  cuxllcrd( 

à  cafü.  —  Dose  :  3  cuillerées  à  café 
!a  à  café.) 

(  AMPOULES  in^Ju'cufa 

ire  to^8  les  deux  j 

.1 

TONIKEINE 


(SERUM  NEURO-TONIQUE) 

^  (  EAU  DE  MER . 5  c.  |  une 

chaque  \  eiycéroph.  de  soude.  0  gr.  20  injection 
®i“P?ul®  1  Cacodylate  de  soude.  0  gr.  05  tous  les 
contient  ^  jg  strychnine ...  1  miUig.  1  2  jours 

Laboratoires  CHEVRETIN  &  LEMATTE 

2é,  iîne  Canmartin  —  PARIS 


—  C’est  effarant,  ce  que  les  opérations  donnent  en  ce  moment...  voici  17  personnes  que 
j'eadors  en  8  jours  / 

—  Ça  n'm’étonne  pas...  j't’ai  toujours  dit  qu’t’avais  une  tête  de  pavot 
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FARINES  MALTÊES  JAMMET 


progressive 


lepôt:  M""  JAMMET,  Rue  de  Miroraesnil,  47,  Paris 


de  la  Société  d’ Alimentation  diététique 
pour  le  régime 

des  MALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS 


RIZINE  GR AMEN  OSE 

Crème  de  Riz  maltée  Avoine,  Blé.  Mais,  Oroe 

ARISTOSE  BLÉOSE 

A  BASE  DE  Blé  et  D'AVOINE  MALTÉS  CRÈME  DE  BLÉ  TOTAL  MALTÉE 

CÉRÉMALTiNE  AVEN  OSE 

Arrow-Root.  Blé,  Orge,  Maïs  Farine  d'A'voine  maltée 

ORGÉOSE  LENTILOSE 

Crème  o'Orqe  maltée  Farine  de  Lentilles  maltée 


CÉRÉALES  JAMMET  pour  DÉCOCTIONS 

MALT  GRANVILLE,  MALTS  TORRÉFIÉS,  MATÉ  SANTA-ROSA 
CACAO  GRANVILLE,  CACAO  à  l’Avenose,  à  l’Orgéose,  etc.,  etc. 


•  .  • 


ocVIRGINIE 

NYRDAHL 

(HAMAMELISet  CAPSICUIVI) 


Souverain  contre  : 


VARICES  -  Varicocèle  -  Phlébites  -  HEMORROÏDES 

Accidents  de  la  Puberté  et  de  la  Ménopause  (CoagesHoas  et  Bémerngits) 


Éctwntillon  gratuit  :  PRODUITS  NYRDAHL, 
ao.  rue  de  La  Ro^efoucauld,  PARIS. 


EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 
Prix  du  Flacon  :  4  fr.  50. 
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LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 

PAR  A.  COLIN 
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LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE 


""“"""•'  H.  CARRION  & 


FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


KEFIB  CARRION  livré  chaque  jour 

A  domicüe  daots  Parls. 

La  Bontaill*  (260  c.  c.)  :  0  fr.'  35.  —  li’abonnemant  pour  60  bouteilles  :  16  te. 

L»  KEFIH  aliment  complet  dérivé  du  lait,  eaaentiellement  aeatmilable,  vecteur  de  fermente 
dtgeettfe  en  activité. 

permet  la  suralimeutation . tuberoulose,  oanoer,  oonvalasoanocsi 

est  diurétique . néphritas, 

accroît  la  tolérance  de  l’estomac .  vomissemants, 

supplée  à  son  insuffisance . hypopapsie,  oanoar, 

combat  les  fermentations  nocives . diarrhée,  antérites. 

La  TUBERCULOSE  an  réunit  ias  indioationa 
Kout  firiparone  du  KÉFIR  ao$o  du  lait  oomplètement  iorémi,  prière  de  apiolfler  KÉF1R  MAIGRE 


KËFIROGÉNE  CARRION  periettut  de  préparer  iii-iéM  le  KËFIR 

c  Le  flacon  de  DIX  doses .  2  fr. 


THERMES  URBAINS 


Rydrotfîérapic  -  Elcctrotf]êraplc  -Air  cf^aljd- 
Cüresde  Plon7biére5,LbxeUil,.Chàtet'Cliyo.r7,Vlcl7y 

IS.Jiue  Chàteauhriand  et  Ù.HueLordByroniCimps  EasÊESj 
T£L.5]0-2d-  Médecin  Direaeur:Dr L.DERECQ  'Je 
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a  DE  RÉGIME 

Ch.  HEUDEBERT 


LA  SOUPE  DE  MALT 

se  prépare  instantanément  atiec 

UALIMENT  RHÉASÉ  du  D"  BOMBART 

Établissements  du  Dr  DOMDART,  à  Solesmes  (Nord),  et  toutes  les  bonnes  Pharmacies. 


POUR  TOUS  REGIMES 

ÉCHANTILLONS 


BISCOTTES  BAILLY 


Paris, B4-B6,r.N.-D.-!le-Lorette 
Tél.  :  Central  So-aa 
MAISON  A  VICHY 


[chatel-guyonI 

fîMW 

lABOURBOULEl 
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Les  décoctions  salines. 

On  admet,  en  général,  que  les  sels 
préparés  industriellement  ne  -s’assi¬ 
milent  que  dans  ime  faible  propor¬ 
tion  ;  mieux  vaut,  si  nous  désirons 
en  enrichir  notre  organisme,  ne  pas 
les  écarter  inconsidérément  de  notre 
alimentation  par  des  manipulations 
irrationnelles,  comme  cela  arrive 
par  exemple,  lorsque  l’on  blanchit 
les  légumes  ou  lorsqu’on  blute  les 
farines  à  outrance  ;  en  même  temps 
nous  ferons  absorber  à  nos  déminé¬ 
ralisés  des  boissons  et  des  mets 
riches  en  sel  naturels,  toniques  et 
reconstituants.  Parmi  les  boissons, 
ce  sont  les  décoctions  de  céréales 
qui  tiennent,  sous  ce  rapport,  le 
premier  rang,  elles  empruntent  aux 
céréales  les  sels  et  surtout  les 
phosphates  qui  s’y  trouvent  sous 
forme  de  lécithines  assimilables  par 
l’organisme. 

Décoction  d’orge. 

Une  cuillerée  à  soupe  d’orge  perlé  ; 

'Prois  quarts  de  litre  d’éau. 

I.  Laver  l’orge,  la  jeter  dans 
l’eau  et  faire  bouillir  le  tout  vingt 
minutes. 

II.  Passer  la  préparation  à  travers 
une  étamine,  la  conserver  dans  mi 
flacon  lavé  à  l’eau  bouillante  et  bou¬ 
ché  ;  refaire  la  préparation  tous  les 
jours  car  elle  ne  se  conserve  pas. 

On  prépare  de  même  la  décoction 
d’avoine,  de  riz,  etc. 

Décoction  de  céréales  ou  Tisane 
de  Springer. 

I.  Seigle  de  Bretagne  ; 

Blé  de  Hongrie  ; 

Avoine  d’Écosse  ; 

Orge  d’Écosse  ; 

Maïs  de  Virginie. 

Une  cuillerée  de  chacune  de  ces 
céréales  légèrement  terrifiée  au  four 
et  moulue  au  moulin  à  café. 

II.  Jeter  ce  mélange  dans  deux 
litres  d’eau  et  faire  bouillir  au  moins 
deux  heures,  de  manière  à  faire 
réduire  le  liquide  de  moitié.  Conser¬ 
ver  dans  des  flacons  lavés  à  l’eau, 
bouillante  et  bien  bouchés  ;  refaire 
la  préparation  tous  les  jours. 

Décoction  de  céréales  au  lait. 

Mélanger  ime  décoction  de  céréales 
préparée  comme  nous  venons  de  le 
dire,  à  du  lait  dans  la  proportion  de 
50  grammes  de  tisane  pour  150 
grammes  de  lait.  Sucrer  à  volonté. 

Cette  boisson,  qui  est  à  la  fois 
nourrissante  et  reconstituante,  peut 
rendre  de  grands  services  aux  ty¬ 
phiques  et  en  général  à  tous  les 


DIÉTÉTIQUE 

malades  qui  font  de  la  déminérali¬ 
sation. 

Décoction  de  céréales  tonifiante. 

En  ajoutant  à  la  décoction  de 
céréales,  du  sucre,  quelques  tranches 
de  citron,  quelques  cuillerées  de 
champagne  et  un  ou  deux  blancs 
d’œufs  battus,  on  obtient  une  sorte 
de  crème  à  la  fois  reconstituante  et 
tonifiante  ;  selon  les  circonstances, 
on  peut  remplacer  les  blancs  d’œufs 
par  des  jaunes  d’œufs. 

Les  tisanes  de  céréales  ne  sont  pas 
les  seules  boissons  riches  en  sels  que 
nous  ayons  à  notre  disposition,  cer¬ 
taines  tisanes  '  de  fruits,  certaines 
limonades  et  certains  bouillons  de 
légumes  sont  aussi  intéressants 
sous  ce  rapport. 

La  gamme  des  bouillons  de  légumes. 

Les  bouillons  de  légumes  sont  en 
réalité  des  décoctions  de  légumes, 
aseptiques,  riclxcs  en  sels  assimilables 
que  l’on  peut  doser  selon  les  besoins 
du  malade  d’après  la  nature  des 
légumes  employés. 

On  peut  aussi,  en  ajoutant  des 
légumineuses  aux  légumes  frais 
et  aux  céréales,  élever  leur  teneur 
en  albuminoïdes  et  en  les  épaissis¬ 
sant  avec  des  farines,  les  enrichir 
d’hydrates  de  carbone.  Ce  sont  donc, 
sous  bien  des  rapports,  des  prépara¬ 
tions  extrêmement  intéressantes. 

D’autre  part,  le  D'  Coinbly  a  cal¬ 
culé  que  les  céréales  et  les  légmni- 
neuses  cèdent  en  moyenne  le  cin¬ 
quième  des  albuminoïdes  qu’elles 
renfennent  et  le  vingtième  de  leur 
substance  analysée  et  le  Professeur 
Maurel  nous  apprend  qu’ils  perdent 
les  deux  tiers  de  leurs  sels. 

D’où  la  série  qui  suit  des  bouillons 
de  légumes  : 

Bouillon  simple  de  légumes 
de  M"»’  A.  Moll-Weiss. 

Pour  deux  litres  d’eau  : 

250  granuues  de  pommes  de  terre  ; 

200  grammes  de  carottes  ; 

50  grammes  de  navets, 

5  grammes  de  sel. 

Une  branche  de  céleri  et  du  persil. 

Valeur  alimentaire  de  ce  potage  : 


Mais  les  légumes  ne  cèdent 
guère  à  l’eau  de  cuisson  qu’un 
cinquième  de  leurs  albuminoïdes 
et  un  vingtième  de  leurs  sels,  par 
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conséquent  le  bouillon  réduit  à  rm 
litre  ne  renferme  que  : 


— —  =  3,87  d’hydrates,de  cairbone. 

~  =  6  gr.  6  de  sels. 

Préparation.  —  I.  Éplucher  les 
légumes,  les  laver,  puis  les  émincer. 

II.  Les  jeter  dans  une  casserole 
contenant  im  grand  verre  d’eau 
très  bouillante  salée.  Les  laisser  cuire 
ainsi  environ  un  quart  d’heure,  puis 
ajouter,  petit  à  petit,  la  quantité 
nécessaire  à  la  préparation  du  bouil- 

III.  Couvrir  la  casserole  et  laisser 
cuire  doucement  quatre  heures. 
Cinq  niinutes  avant  d,e  servir,  ajou¬ 
ter  le  céleri  et  le  cerfeuil,  passer  le 
bouillon  à  travers  une  passoire  fine. 


Potage  du  D’^  Méry. 


Alb.  =  ^  -  fr.  60 

Hyd.  de  Catb.  =  ~  =  1,52 


Ces  légumes  sont  pesés  (comme 
plus  haut)  épluchés. 

Les  faire  bouillir  pendant  trois 
heures  dans  deux  litres  d’eau,  passer, 
saler  et  servir  le  bouillon  alors  réduit 
à  peu  près  à  i  litre. 

n  contient  2  bt.Oo  d’albumine,  1^52 
d’hydrates  de  carbone,  oe^iô  de 
graisse  et  des  sels. 


Potage  du  D''  Comby. 


Faire  bouillir  trois  heures  dans 
trois  litres  d’eau,  passer,  saler 
(5  grammes  de  sel)  et  servir. 

Quelques  personnes  mettent  30 
grammes  de  chaque  substance,  ce  qui 
élève  la  richesse  du  bouillon  d’un 
tiers. 

M”>"^Moi,i,-Weiss. 


PLUS  RAPIDE  /Seiioture  cL'IooLe  ,  CcLtapEocsinei  slnanists ,  |\( 

PLUS  ENERGIQUE'  ([lüE°  |  û  licite  s  t  berm'iciue  s ,  Pointes  de  feiL  , 

PLUS  PROPRE  (Pcuplerô  dEarioutarcLe  ,ek  ...  PAS  Lfl.PE(=lU, 

Ccbanülfoiii  :  £,uborcûi>ire  Boudin ,  ^.^^hoiUi  TîenUinontant.Tcirii  ^DipôL  Général  -.iimoi)  nTleneaii  ,2!  riicliel-le-Comtc -Parh. 


%K^KORAB| 

expemmes  oaxs  les  hôpitaux  oe  papis 
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c///ipis  EaaasaaECD  paras  j 


E rails  OPOTHERAPIQUES  INJECTABLES 

laUE,  THYROÏDIEN,  HEPATIQUE,  PANCRÉATIQUE,  TESTICULAIRE, 
NÉPHRÉTIQUE,  SURRÉNAL,  THYMIQUÉ,  HYPOPHYSAIRE 
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,  10,  Rue  de  l’Orne.  PARIS.  -  (Téléph.iSaxe  12-55).  | 


—  XLVll. — 


REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


PROVINCE  MEDICALE.  —  La  chylurie  non  parasitaire 
(1,.  CouRTY  (de  Lyon),  u»  20,  16  mai  1914). 
Existe-t-il  une  chylurie  non  parasitaire  ?  Comme 
l'albuminurie,  la  chylurie  n’est  qu'un  symptôme  :  elle 
signifie  qu’il  existe  une  fistule  lymplio-urinaire  dont  la 
production  a  nécessité  upe  liypertçnsion  lymphatique 
et  une  lésion  épithéliale  soit  rénale,  soit  urétérale,  soit 
vésicale.  Il  est  des  cas  où  l’examen  le  plus  subtil,  même 
aidé  par  les  recherches  de  laboratoire,  ne  révèle  aucune 
cause  à  la  chylurie. 

LYON  MÉDICAL.  —  Coexistence  d’une  tumeur  du  rein 
et  d’une  néphrolithiase  bilatérale  (Tir.  Nogier  et 
Jean  Reynard,  n»  20,  27  mai  1914). 

Il  est  rare  de  trouver  dans  un  rein  des  calculs  et  un 
néoplasme,  tandis  que  l’autre  rein  contient  également 
des  calculs.  «  Nous  n’en  avons  rencontré  que  trois  obser¬ 
vations.  » 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  BDRDEAUX.  -  Le  traitement 
orthopédique  des  paralysies  infantiles  graves 
(J.  Bourdon,  n»  20,  17  mai  1914). 

«  Le  traitement  orthopédique  précoce  constitue  une 
thérapeutique  préventive  contre  l’aggravation  des 
manifcstatfons  de  la  paralysie  infantile.  » 

BULLETIN  MÉDICAL  DÉ  L'ALGÉRIE.  -  Pleurésie  puru¬ 
lente  à  paratyphique  B  (Boissee,  Miramond  de 
EA  Roquette  et  Fourcade,  n»  8,  25  avril  1914). 

Le  bacille  d’Eberth  se  rencontre  dans  de  nombreuses 
complications  de  la  fièvre  typho'ide  (phlébites,  ostéites, 
péricardites,  abcès,  pleurésies) .  Tout  récemment,  Macaigue 
et  Théry  ont  rapporté  une  observation  où  la  séreuse 
pulmonaire  présentait  un  épanchement  purulent  dont 
le  germe  identifié  était  le  baciUe  d’Eberth. 

«  A  la  même  époque,  comme  si  le  paratyphique  B  voulait 
démontrer  sa  parfaite  ressemblance  avec  ce  bacille  dont  il 
se  sépare  cependant  nettement  par  ses  réactions  cultu¬ 
rales  et  par  ses  liens  de  famille,  nous  eûmes  la  bonne 
fortune  dé  voir  évoluer  chez  l’homme  une  pleurésie  puru¬ 
lente  à  paratyphique  ». 

Les  infections  à  paratyphus  B  tendent  de  plus  en  plus 
à  se  superposer  aux  septicémies  éberthiennes  dans  leurs 
manifestations  cliniques: 

«  Il  est  vraiment  impressioiinaut  de  constater  que  deux 
bacilles  auxquels  toutes  les  tendances  bactériologiques 
actuelles  n’accordent  comme  point  de  contact  dogma¬ 
tique  qu’une  dénomination  équivoque  destinée  à  entre¬ 
tenir  la  confusion,  se  rencontrent  cependant  sur  le 
terrain  pathologique  pour  déterminer  des  affections  cli¬ 
niquement  identiques  que  seules  des  recherches  bactério- 
logiquès  peuvent  séparer  dans  leur  étiologie.  » 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Les  insuffisances  hépatiques 
monosymptomatiques  (P.  Le  Damany,  n»  41, 
23  mai  1914). 

A  côté  des  insuffisances  hépatiques  latentes,  il  y  a  des 
insuffisances  hépatiques  oligosymptomatiques  ou  même 
monosymptomatiques  qui  sont  des  plus  trompeuses. 
<:<Nous  avons  distingué:  i“.  les- formes  hémorragiques, 
dqnt  la  manifestation  la  plus  connue  est  l’épistaxis,  dont 
la  forme  là ^ plus,  fréquente  est,  pejitrêtre.  le  .pnrpnra} 
2“  les  formes  nerveuses  dont  les  signes  les  plus  caracté¬ 
ristiques  sont  la  céphalalgie,  le  délire,  les  convulsions.  ; 
30  les  formes  hydropigènes,  bénignes  ou  graves,  et  enfin 


4°  la  cachexie.  L’absence  complète  d’ictère  s'explique  parce 
que  la  cause  de  ces  insuffisances  est  ime  hépatite  à  type 
de  cirrhose  veineuse.  » 

Leurs  causes  et  leur  nature  sont  toujours  dévoilées  par 
une  étude  détaillée  du  malade  et  spécialement  par  un 
examen  approprié  des  urines  ;  dosage  de  Turée,- recherche 
de  Turobiline  et  de  la  glycosurie  alimentaire,  élimination 
mtermitteute  du  bleu,  etc. 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Le  rôle  du  système  nerveux 
dans  les  dermites  professionnelles  (P.  Jour- 
d.anet,  n"  42,  27  mai  1914). 

Il  faudrait  éviter  aux  malades  en  imminence  ou  en 
possession  de  dermite  professionnelle  les  émotions  et  les 
chocs  moraux  :  chose  tout  à  fait  impossible.  Mais  ou  doit 
cependant  s’efforcer,  par  tous  les  moyens  possibles,  de 
mettre  leur  système  nerveux  au  repos. 

PRDGRÉS  MÉDICAL.  —  Le  germe  morbilleux  peut-il 
résister  pendant  longtemps  (Sakkorafos  (d’Athè¬ 
nes),  n“  21,  23  mai  1914), 

Après  Içi  mort  de  son  enfant  à  la  suite  d’une  rougeole, 
une  dame  atteinte  d’un  état  nerveux  assez  grave  quitte 
sa  maison  pour  se  rendre  à  la  campagne.  Avant  son 
départ,  elle  avait  enfermé  dans  une  boîte  tous  les  jouets 
de  son  enfant.  Elle  revient  au  bout  de  trois  mois,  la  pre¬ 
mière  chose  qu’elle  fit, ce  fut  d’ouvrir  la  boîte  où  elle  avait 
serré  les  jouets  de  son  enfant  mort.  Une  semaine  après 
commença  une  rougeole  avec  complications  bronchiques 
assez  graves.  «  Je  me  permets  de  publier  cette  observa¬ 
tion  assez  intéressante  par  ce  fait  que  l’agent  pathogène 
de  la  rougeole  peut  résister  pendant  plusieurs  mois.  En 
effet,  pendant  les  trois  mois  qu’a  duré  l’absence  de  ma 
malade,  la  maison  resta  hermétiquement  close,  et  d’après 
l’enquête  minutieuse  que  j’ai  faite,  j’ai  pu  acquérir 
la  conviction  absolue  que  personne  n’y  est  entré.  » 
BULLETIN  MÉDICAL.  — Vacoinothérapie  dans  la  fièvre 
typhoïde  de  l’adulte  (L.  DESci,AUX,n'>4i,23maiigi4). 
Dans  la  fièvre  typhoïde,  la  vaccinothérapie  est  efficace  ; 
elle  abrège  la  durée  de  la  maladie,  réduit  sa  gravité  et  per¬ 
met  la  reprise  rapide  de  l’alimentation  puisque  Ton  ne 
craint  pas  de  rechute.  Le  vaccin  curatif  de  Chantemesse 
(vaccin  monovalent)  a  ime  action  remarquable,  même 
lorsque  les  réactions  humorales  montrent  qu’il  y  a  asso¬ 
ciation  de  bacille  d'Eberth  et  de  bacille  paratyphique. 
Ce  vaccin  monovalent,  chauffé  et  dilué,  agit  non  seu¬ 
lement  sur  l’infection  par  le  bacille  d’Eberth,  mais 
encore  sur  des  infections  paratyphoïdes. 

BULLETIN  MEDICAL.  —  Du  diagnostic  de  l’âge  de  la 
gestation  et  de  sa  durée  (?■■  I’in.ard,  u»  42,  27  mai 
1914). 

«  Un  marin  s^embarque  laissant  sipr  le  quai  sa  femme 
qui  allaite  un  enfant  de  trois  mois.  Il  revient  nn  an  après  et 
à  son  arrivée,  il  trouve  sa  femme  accouchée  depuis  quinze 
jours.  'Vous  êtes  chargé  de  faire  un  rapport  concernant  un 
désaveu  de  paternité.  Que  direz- vous?  La  question  me 
paraît,  à  l’heure  actuelle,  très  grave.  Quant  à  moi,  je 
considère  que  je  n’am'ais  plus  le  droit,  connaissant  les 
constatations  faites  par  Lataste  sur  les  mammifères, 
d’affirmer  que  ce  marin  n’est  pas  le  jrère  de  Tenfant  qui 
AÛent  de  naître  nn  an  après  son  départ.  Pat  le  fait  de 
l’allaitement,  il  peut  y,  .avoir  vie  latente  et  gestatipn 
retardée.  » 
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traitementdela  tuberculose 


RECONSTITUANT 


LE  PLUS  PUISSANT  —  LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


Récalcification 

Ne  peut  èlre  ASSURÉE 
d'une  façon  CERTAINE 


r  PRATIQUE 

QUE  PAR  laTRIC  ALC I N  E 


EN  POUDRE-COMPRIMES-GRANULÉS-CACHETS 

LA  TRICALCINE  est  VENDUE 
TRICALCINE  PURE 


TRICALCINE  METHYLARSINEE 
TRICALCINE  ADRÉNALINÉE 
-TRICALCINE  FLUORÉE 

Quelques  appréiciations  sur  1’ 

Monsieur,  |  Monsieur, 

Dire  ‘-TRICALCINE"  nous  Depuis  quelque  temps,  nous  emploj 
ne  des  resuitais  vraiment  Sanatorium  vgfre  "TttICALCINÉ"  s 


OU  tâ  boite  de  60  cachets 

en  CACHETS  seulement  dosés  exactement  à 
0, 01  ofe  HETHnMSimT£ùESOUD£  chimiquement  pur 
par  cachet  5' ià  Boite  de  60  cachets 

c/7  CACHETS  seulement  dosés  exactement  a 
3  gouttes^  de  solution  d  ADRÊNAUNE  au  millième 
par  cachet  6' la  Boite  de  60  cachets 

e/7  CACHETS  ac///c/77é>/7/f  dosés  exactement  à 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


Les  progrès  de  la  thérapeutique  antisyphilitique 
{Jui,ius  Citron.  Bsrllner  kl.  Wochenschrift,  n»  13, 
30  mars  1914)." 

Il  faut  désormais  considérer  la  syphilis,  dit  l’auteur, 
non  comme  une  maladie  cutanée  mais  comme  xme  ma¬ 
ladie  générale,  infectieuse,  une  tréponémiase  ou  ime  spi¬ 
rochétose. 

’Au  point  de  vue  thérapeutique,  J.  Citron  considère  que 
le  traitement  combiné  HgAs  constitue  une  arme  puis¬ 
sante  contre  la  .syphilis,  même  dans  les  cas  graves.  «  La 
crainte  du  Salvarsan  n'est  pas  justifiée.  Si  vous  avez 
peur,  c'est  la  syphilis  qui  vous  effraie.  Trop  nombreux 
sont  les  cas  graves  que  nous  observons  dans  nos  hSpitatix 
parce  que  les  dermatologistes  ont  mal  soigné  ou  trop  peu 
soigné  leurs  malades.  Quotidiennement  on  voit  des  gens 
mourir  d' anévrysme,  d'aortite,  de  tabes  et  de  P.  G.  Les  cas 
de  mort  par  le  Salvarsan  appartiennent  aux  contes  de 
fées  de  l'ancien  temps.  » 

La  psychopathologie  des  danses  nouvelles  (A.-A. 
Bru,!,,  New-York  Medical  Journal,  25  avril  1914). 
D’après  A.-A.  Brill,  les  danses  actuelles  ne  méri¬ 
teraient  pas  l’anathème,  tout  au  moins  au  point  de  vue 
médical.  11  a  vu  dans  ces  derniers  temps  tme  douzaine 
de  névropathes  très  améliorés  par  les  danses  nouvelles 
et  il  cite  en  particulier  des  cas  de  neurasthénie,  d’anxiété 
avec  phobie  ainsi  guéris.  «  Je  suis  tout  à  fait  en  désac¬ 
cord  avec  ceux  qui  soutiennent  qu’elles  peuvent  nuire, 
qu’elles  incitent  à  la  sexualité,  etc.  ». 

De  la  nécessité  d’hôpitaux  spéciaux  pour  la  coque¬ 
luche  à  New-York  (G.  R..  Pisck,  New- York  Médical 
Journal,  n»  20,  16  mai  1914). 

La  coqueluche,  grâce  à  sa  complication  la  plus  com¬ 
mune,  la  broncho-pneumonie,  fait  de  nombreuses  vic¬ 
times  chaque  année  à  New-York.  On  sait  qu’un  grand 
nombre  de  coquelucheux  succombent  plus  tard  de  tu¬ 
berculose  consécutive.  Or,  tandis  que  les  hôpitaux  d’en¬ 
fants  comprennent  18S4  lits  ou  berceaux  pour  les  non- 
contagieux  et  2  350  lits  pour  les  contagieux,  on  n'a'réservé 
que  dix  lits  à  Bellevue  H.  pour  les  coqueluches  compliquées 
et  trente  lits  au  Metropolitan  Hospital  of  Blackwell' s  Island. 

«  Si  la  coqueluche  débutait  par  n’importe  quelle  sorte 
d’éruption,  je  suis  certam  que  l’on  n’aurait  pas  besoin 
d’avocats  pour  plaider  sa  prophylaxie.  » 

Il  est  intéressant  de  noter  les  chiffres  fournis  par  le 
Departement  of  Child  Hygiene,  constatant  le  nombre  des 
coqueluches  observées  dans  les  écoles  ou  au  domicile  des 
enfants  manquants  :  En  1912  :  372  cas  de  coqueluche 
furent  constatés  à  l’école  et  466  par  les  visites  des  inspec¬ 
teurs  à  domicile,  soit  838  ;  en  1913  :  291  à  l’école  et  445 
par  les  inspecteurs  à  domicile,  soit  736  cas.  On  peut  ima¬ 
giner  le  nombre  considérable  de  coqueluches  qui  échap¬ 
pent  à  toute  investigation  ! 

La  vaccination  contre  la  fièvre  des  foins  :  résul¬ 
tats  obtenus  durant  les  trois  dernières  années 
(John  Freemann,  The  Lancet,  n»  4730,  25  avril  1914). 
En  1910,  L.  Noon  est  parvenu  à  obtenir  une  immuni¬ 
sation  active  contre  la  fièvre  des  foins  par  inoculations 
au  moyen  d’im  vaccin  de  pollen.  Des  malades  qui  ont 
été  inoculés  avec  succès  depuis  deux  ans  paraissent  avoir 
obtenu  une  immunité  complète  :  l’avenir  montrera  la 
durée  de  cette  immunité.  11  apparaît  que  des  malades 
avec  des  troubles  constitutionnels  marqués  ou  hérédi-  • 
taires  (asthme,  etc.)  profitent  davantage  de  cette  théra¬ 


peutique  que  ceux  qui  présentent  des  symptômes  lo¬ 
caux  et  passagers  ou  acquis.  L’âge  ne  paraît  jouer  aucun 
rôle  dans  l’acquérence  de  cette  immunité. 

Protestation  contre  l’abus  de  l’opération  abdomino- 
périnéale  dans  les  cas  de  cancer  rectal  (P.  Swin- 
EORD  Edwards,  The  Proctologlst,  n»  i,  mars  1914). 
L’opération  combinée  ou  ■  abdomiuo-périnéale  atteint 
une  haute  mortalité,  20  p.  100  chez  la  femme  et  au  moins 
50  p.  100  chez  l’homme.  Même  avec  une  teclmique  per¬ 
fectionnée  et  par  un  traitement  préventif  du  shôck;  il  est 
douteux  qu’on  puisse  abaisser  la  mortalité  opératoire 
totale  au-dessous  de  25  p.  100.  «  Je  n’ai  pas  l’intention  de 
m’élever  contre  l’opération  combinée,  car.  je  suis  con¬ 
vaincu  de  son  utilité  dans  de  nombreux  cas  et  j’estime 
qu’elle  possède  un  brillant  avenir,  mais  je  veux  protester 
contre  la  tendance  à  la  considérer  comme  la  seule  et 
unique  opération  de  tous  les  cas  de  cancer  du  rectum.  » 
Cholémie  familiale  congénitale  sans  splénomégalie 
(Gordon  R.  Ward,  The  Britlsh  Journal  of  Child.  Dis. 
n»  I,  25  mai  1914). 

Chez  un  enfant  de  quinze  ans  qui  présentait  une  cliolé  - 
mie  congénitale  familiale,  il  était  impossible  de  trouver  à 
la  percussion  ou  à  la  palpation  la  moindre  hypertrophie 
de  la  rate  ou  du  foie.  Or,  sa  mère  et  un  oncle  maternel 
furent  examinés  et  tous  deux  montrèrent  une  splénomé¬ 
galie  massive  avec  une  anémie  très  marquée. 
L’insuffisance  de  la  valvule  iléo-coecale.aux  rayons  X 
(Ernst  Marcuse,  American  Journal  of  Surgery,  n»  5, 
mai  I9I4)'. 

L’insuffisance  de  la  valvule  iléo-cœcale  est  facile  à 
constater  à  l’e.xamen  radioscopique,  mais  contrairement 
à  Grœdel,  E.  Marcuse  estime  qu’elle  n’est  pas  un  signe  de 
pérityphlite  :  cet  auteur  ne  donne  pas  plus  de  valeur  au 
signe  de  Lohfieldt  d’après  lequel  les  douleurs  survenant 
par  l’administration  du  lavement  qui  produit  la  déhis¬ 
cence  de  la  valvule  seraient  un  signe  d’adhérences  d’origine 
appendiculaire.  Il  estime  comme  Dietlen  que  les  altéra¬ 
tions  les  plus  variées  du  côlon  entier  et  même  dans  les 
tissus  environnants  peuvent  dans  certaines  circons¬ 
tances  produire  une  insuffisance  valvulaire.  «  Et  niême, 
s’il  est  prouvé  que  des  individus  parfaitement  sains  peu¬ 
vent  présenter  les  mêmes  symptômes,  il  pense  avoir  dé¬ 
montré  que  l’insuffisance  de  la  valvule  iléo-cœcale  est  un 
signe  qui  ne  peut  prétendre  à  aucune  valeur  pathogno¬ 
monique,  que  l’on  peut  enregistrer  comme  une  curiosité, 
mais  sans  lui  permettre  de  poser  aucune  conclusion 
diagnostique.  » 

Un  cas  d’empoisonnement  par  le  Gaïacol  (L.  A.  SEx- 
ïoN,  Archives  of  Pedlatrics,  n»  4,  avril  1914). 

Chez  un  enfant  atteint  de  rhumatisme  scarlatin,  on 
badigeonne  les  articulations  douloureuses  (genou,  coude 
et  poignet  droit)  avec  une  solution  de  gaïacol  dans  la 
glycérine  à  1/2.  Cette  mixture  avait  été  précédemment 
utilisée  sans  inconvénient  et  elle  paraissait  atténuer  les 
douleurs  articulaires.  Le  lendemain  soir,  l’enfant  devient 
cyanosé  et  vomit  :  pouls  rapide  et  petit.  Les  urines  sont 
très  foncées  et  on  pense  à  une  néphrite.  On  traite  l’en¬ 
fant  en  conséquence,  mais  on  continue  le  badigeonnage 
gaïacolé. 

L.  A.  Sexton,  en  voyant  l’enfant,  diagnostique  un 
empoisonnement  aigu  par  absorption  de  gaïacol  :  la 
mort  survient  trente-six  heures  après  la  première  appli¬ 
cation.  On  retrouva  le  gaïacol  dans  les  urines  qui  étaient 
devenues  presque  noires. 


Talslettes  de  Câtillon  | 

àOgr.25  DE  CORPS  I 

Prix  :  3  fr. 

lODO-TH  YRpl  DINE 


"lin  I  '  ^  ^  OBÉSITÉ 

■  CnYXŒDElHE,  QOITRB 

Herpétisme,  etc. 

è.  Stérilisa.  Goût  agréable.  Tolérance  parlalte.  EMleacité  certaine.  2  à  S  par  Jonr. 

'  ■"  ■  même  usage.  Pnix  :  3  fr.  —  OATILLON,  3,  Boulev^  St-Martin, 


i 


ilSTROPHANTUS 


ASYSTOUE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒDÈlVf-'S,  Afifeetions  MITRALES,  CARDIOPATHIES  des  ENFANTS 


L  DE  C 

^  Nombre  de  Stn 
V  Srix  de 


Strophantus  sont  inertes,  d'autres  toxiques  ;  ies  teintures  sont  inüd'eies,  exiger  la  Signature  CATILLON^ 
t  da  r^eadémie  da  (Uéitcine  pour  "Strophantus  et  Strophantlne",  ÿidaillt  d'gr  igxpo:.  uuiv.  iBOO,  ^ 


CHEJÆIiyrS  PE  FEB.  DE  FAEIS  A  Xj-^OIT  &  .A-  JÆÉr>ITEIg.B,A3SrÉE 

EXF»OSITION  INTERNATIONALE  URBAINE  A  LYON 

A  l’occasion  de  l’Exposition  internationale  urbaine  de  Lyon,  la  durée  de  validité  des  billets  d’aller  et  retour  délivrés 
du  25  avril  au  3i  octobre  1914  pour  Lyon  est  portée  uniformément  à  i5  jours  (dimanches  et  fêtes  compris). 

11  est  rappelé  que  des  billets  d’aller  et  retour  sont  émis  pour  Lyon  pour  toutes  les  gares  des  réseaux  P.-L.-M.,  Esty 
Orléans  et  Midi  et  par  un  certain  nombre  de  gares  des  chemins  de  1er  de  l’Etat  (ancien  réseau). 

Les  voyageurs  en  provenance  des  gares  du  chemin  de  fer  du  Nord,  des  gares  des  chemins  de  fer  de  l’Etat  (nouveau 
réseau)  et  de  celles  des  gares  des  chemins  de  fer  de  l’Etat  (ancien  réseau)  qui  ne  délivrent  pas  normalement  des  billets 
d’aller  et  retour  directs  pour  Lyon,  bénéficient  néanmoins  du  même  avantage  :  le  coupon  de  retour  du  billet  qu’ils  ont 
pris,  suivant  leur  provenance,  soit  pour  Paris,  soit  pour  un  point  de  transit  Nord-Est  ou  P.-O.-P.-L.-M.  est  rendu 
valable  i5  jours  sur  justification  qü’ils  ont  utilisé  sur  le  réseau  P.-L.-M.  un  billet  d’aller  et  retour  pour  Lyon.  Cette 
justification  leur  est  remise  à  leur  entrée  sur  le  réseau  P.-L.-M. 

rr.Cette  durée  exceptionnelle  de  validité  de  i5  jours  peut  (sauf  celle  des  billets  délivrés  par  les  gares  du  réseau  de 
l’Est)  être  prolongée  à  deux  reprises  de  8  jours  (dimanches  et  fêtes  compris)  moyennant  le  paiement  pour  chaque 
prolongation  d’un  supplément  de  10%  du  prix  du  billet  direct  ou  des  billets  soudés). 

Enfin  la  faculté  d’arrêt  de  24  heures  accordée  aux  porteurs  de  coupons  retour  de  billets  délivrés  pour  un  parcours 
simple  de  400  kilomètres,  sera  portée  à  4  fois  24  heures,  lorsque,  pendant  la  durée  de  l’Exposition,  les  voyageurs 
porteurs  de  coupons  de  retour  remplissant  la  condition  de  parcours  exigée  et  établis  via  Lyon,  voudront  user,  à  Lyon 


Les  Analyses  ü’Urlnes  sont  grandement  facilitées 
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qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 
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REVUE  DES  SOCIETES  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


LYON.  —  M.  Arnaud  iJrésente  deux  observations 
d’appeudicites  à  chaud  traitées  par  l'appendicectomie 
immédiate  suivie  de  la  fermeture  du  péritoine  sans 
drainage. 

Par  une  singulière  coïncidence  il  a  opéré  ces  deux 
malades,  jeunes  tous  les  deux,  à  quarante-huit  heures 
d’intervalle. 

Ces  observations  sont  intéressantes  à  plus  d’un  titre  : 

Elles  soulèvent  tout  d’abord  et  jugent  le  problème  de 
l’intervention  en  cas  d’appendicite  aiguë.  «  La  question 
est  réglée  à  cette  heure,  à  Lyon  du  moins  ;  maintenant 
que  la  technique  opératoire  est  mieux  réglée  et,  à  la  fois, 
plus  simple  et  plus  radicale,  il  semble  bien  que  l’abstention 
ne  soit  plus  de  mise  en  cas  d’appendicite  à  chaud.  Dans  le 
service  de  chirurgie  de  l'hôpital  de  la  Croix-Rousse,  sitôt 
vue,  une  appendicite  dûment  diagnostiquée  est 
opérée.  » 

Cette  pratique  a  permis  d’abaisser  à  un  minimum  la 
mortalité  pour  appendicite  à  chaud.  Elle  est  nulle  dans  les 
vingt-quatre,  trente-six  et  même  quarante-huit  premières 
heures.  A  un  stade  plus  avancé,  le  pronostic  dépend  du 
degré  des  lésions  et  de  la  résistance  du  sujet  ;  mais  là 
encore  l’intervention,  d’autant  mieux  que  la  situation  est 
plus  grave,  permet  de  sauver  des  malades,  sans  elle  irré¬ 
médiablement  perdus. 

Ces  deux  observations  soulèvent  en  outre  la  question 
de  la  fermeture  du  péritoine  sans  drainage  en  cas  d’infection 
péritonéale  aiguë.  Sans  doute  on  ne  saurait  refermer  sans 
drainage  tous  les  cas  de  péritonite  diffuse  aiguë  :  une 
condition  sine  qua  non  est  que  la  cause  de  la  péritonite 
doit  être  parfaitement  supprimée  ;  en  cas  d’appendicite 
l’organe  malade  doit  être  enlevé. 

Il  faut  en  outre  que  le  péritoine  ne  soit  pas  trop  pro¬ 
fondément  altéré  ;  s’il  existe  des  escarres  péritonéales, 
et  que  la  séreuse  ne  puisse  être  parfaitement  reconstituée, 
il  est  imprudent  de  ne  pas  drainer,  car  les  produits  sep¬ 
tiques  sont  alors  laissés-  au  contact  du  tissu  cellulaire 
sous-péritonéal  et  par  là  les  conditions  sont  grandement 
changées.  Enfin  il  faut  que  soit  possible  la  résorption 
de  produits  septiques  abandonnés  dans  la  cavité  péri¬ 
tonéale. 

Dans  tous  les  autres  cas,  la  fermeture  complète  du  péri¬ 
toine  sera  pratiquée  avec  avantage.  Les  infections  micro- 
bieimes  associées  seront  aiissi  évitées  ;  la  paralysfie 
intestinale,  ce  si  redoutable  danger  des  péritonites,  aura 
aussi  moins  de  tendance  à  s’installer.  Les  suites  opéra¬ 
toires  sont  donc  de  la  sorte  simplifiées  et  la  guérison  est 
plus  facilement  obtenue. 

Cette  suppression  du  drainage  ne  concerne  d’ailleurs 
que  la  séreuse  péritonéale.  Suivant  le  degré  des  lésions, 
la  manière  d’être  des  liquides  épanchés  dans  l’abdomen, 
les  plans  superficiels  seront  complètement  suturés,  par- 
tiellemeut  fermés,  ou  tamponnés  à  la  gaxe  (Soc.  Natio¬ 
nale  de  médecine,  12  janvier  1914.) 

La  notion  des  méningites  intentes  est  aujourd’hui  de 
plus  en  plus  certaine  ;  elle  est  particulièrement  bien 
connue  pour  la  sypliilis,  eu  raison  surtout  des  nombreuses 
études  cytologiques  faites  chez  les  syphilitiques.  Il  est 
manifeste  aussi  qu’un  processus  méningé  de  toute  autre 
origine  peut  se  développer  et  évoluer  sans  donner  lieu 
à  aucun  signe  caractéristique.  D’autre  part  un  processus 


Inflammatoire  pie-mcrien  peut  retentir  électivement  sur 
une  racine  au  niveau  de  l'entrée  dans  la  moelle. 

Donc  un  processus  méningé  diffus  et  latent  peut, 
dans  ces  cas,  conduire  à  des  lésions  radiculaires  posté¬ 
rieures  prédominantes  ?  En  fait  il  est  fréquent  de  constater 
la  localisation  d’une  méningite  histologique  sur  la  face 
postérieure  de  la  moelle  ;  de  plus,  un  rôle  peut  être  joué 
dans  la  production  des  lésions  radiciüaires,  par  certaines 
conditions  anatomiques  réalisées,  soit  à  la  partie  distale 
de  la  racine,  avant  le  ganglion,  soit  à  sa  partie  proxi¬ 
male,  au  niveau  même  de  son  entrée  dans  la  moelle. 

«  On  peut  voir  sur  une  des  mes  préparations,  dit 
M.  G.  Bériel  (concernant  cette  fois  ime  méningite  liisto- 
logique  —  latente  —  chez  mi  syphilitique),  une  dégéné¬ 
ration  élective  en  ce  point,  dégénération  qui  ne  peut  être 
mise  sur  le  compte  d’un  défaut  de  technique.  Une  telle 
altération  limitée,  en  rapport  avec  l’inflammation  pie- 
mérienne,  joue  peut-être  un  rôle  dans  la  production  des 
radiculites  consécutives  à  des  méningites  rachidiennes 
latentes  de  toutes  espèces.  Eu  tous  cas  l’existence  même 
de  ces  radiculites,  anatomiquement  liées  à  un  processus 
méningé  de  nature  variable  et  cliniquement  autonomes, 
est  certainement  hors  de. conteste.  Ce  fait  n’est  pas  sans 
avoir  une  portée  pratique,  surtout  si  l’on  y  ajoute  que 
les  lésions  chroniques  méningées  concomitantes  appa¬ 
raissent  liistologiqeumeut  comme  des  lésions  incurables.  » 
(Soc.  médicale  des  hôpitaux,  3  février  1914.) 

ANHENS.  —  M.  Peugniez,  pour  montrer  la  lente  évolu¬ 
tion  de  certains  cancers  d’estomac,  relate  l’histoire 
d’une  de  ses  opérées  chez  laquelle  une  laparotomie 
pratiquée  en  mai  1905,  révéla  l’existence  d’un  cancer 
inopérable,  généralisé  à  la  totalité  de  l’estomac,  et  pour 
lequel  il  pratiqua  une  gastro-entérostomie. 

La  malade  reprit  des  forces  et  de  l’embonpoint  ;  elle 
vécut  sans  troubles  gastriques  jusque  dans  les  derniers 
jours  de  1913.  Elle  mourut  de  cachexie  le  10  janvier  1914 
ajmnt  survécu  neuf  ans  à  une  gastro-entérostomie  imposée 
pour  un  cancer  d’estomac  déjà  inopérable  en  1905. 
(Société  Médicale,  ler  avril  1914.) 

M.  Peugniez,  présente  l’observation  d’ime  fenmie  qui 
au  cours  d’une  promenade  avant  laquelle  elle  s’était 
très  fortement  serrée  dans  un  corset  trop  étroit,  est  prise  de 
phénomènes  d’étranglement  interne  qui  nécessitent, 
dix-huit  heures  après  le  début  des  accidents,  une  lapa¬ 
rotomie  d’urgence. 

Le  péritoine  est  plein  de  sérosité  sanglante  ;  il  existe 
une  déchirure  du  mésentère  qui  va  de  son  attache  au  rachis 
à  quelques  centimètres  de  sou  insertion  intestinale  près 
du  cæcum  ;  elle  a  13  centimètres  de  longueur.  Dans  la 
boutonnière,  un  paquet  d’anses  grêles  s’est  étranglé  ;  on 
le  libère  facilement  ;  les  bords  de  la  déchirure  sont  à  vif, 
et  saignent  encore  ;  on  les  suture.  L’étranglement  est  levé, 
mais  la  malade  algide  et  sans  pouls  au  inomeiit  de  l’opé¬ 
ration  meurt  le  lendemain.  (Société  Médicale,  iP  avril  1914 

A  la  suite  d’une  hystérectomie  abdominale  pour  suppu¬ 
ration  pelvienne,  M.  Leplat  lave  le  ventre  avec  de  l’éther  ; 
la  malade  présente  un  état  sjmcopal  et  asphyxique  pen¬ 
dant  deux  heures  ;  durant  ce  temps,  la  respiration  arti 
ficielle  fut  faite  sans  arrêt  et  la  malade  se  ranima.  M.  Le¬ 
plat  conclut  au  danger  du  lavage  dit  péritoine  à  l'éther’', 
(Société  médicale,  i"  avril  1914.) 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  THÉRAPEUTIQUE 

Séance  du  13  mai  1914 

Stérilisation  des  liquides  opothérapiques  par  les  rayons 
ultraviolets.  —  M.  Lewatte  expose  dans  cette  comiimni- 
cation  l’état  actuel  de  la  question  de  la  stérilisation  des 
liquides  organiques  injectables.  Il  passe  en  revue  les 
différentes  méthodes  de  stérilisation  (emploi  de  la  bougie 
de  Cliamberland,  de  la  pression  d’acide  carbonique, 
méthode  du  Codex,  etc.)  et  fait  voir  que  tous  ces  moyens 
donneront  des  liquides  pauvres  eu  principes  actifs  comme 
la  stérilisation  par  la  bougie,  et  .sont  pratiquement  inap¬ 
plicables,  comme  celui  du  Codex. 

11  décrit  un  procédé  de  stérilisation  par  l’emploi  des 
rayons  ultraviolets  qui  donne  des  liquides  rigoureuse¬ 
ment  stériles  et  contenant  tous  les  principes  actifs  des 
organes. 

Action  pharmacodynamique  de  quelques  dérivés 
synthétiques  de  la  strychnine.  Strychnols  et  bétaïnes 
alkyliés  de  la  strychnine.  —  M.  J.  Chevaeier  étudie, 
dans  cette  note,  la  modification  de  l’activité  pharmaco¬ 
dynamique  apportée  à  la  molécule  de  strychnine  par 
l’oxydation,  la  réduction  ou  des  additions  eu  chaînes 
latérales.  Il  montre  que  l’oxydation  de  la  strychnine 
peut  donner  naissance  à  l’acide  strychnique,  puis  l’éthé- 
rificatioli  de  cet  acide  par  des  radicaux  méthyl,  éthyl, 
propyl,  etc.,  forme  des  corps  qui  possèdent  les  pro¬ 
priétés  fondamentales  toni-nervines  et  excito-médul- 
iaires  de  la  strychnine,  à  l’intensité  près,  avec  une  forte 
diminution  (lo  fois)  de  la  toxicité  et  présentent  une 
extension  appréciable  des  doses  thérapeutiques. 

Ces  corps  ne  présentent  pas  l’action  sous-constrictive 
de  la  strychnine. 

L'étude  incomplète  du  mécanisme  de  leur  action  leur 
avait  fait  attribuer  des  propriétés  curarisantes  qui  ne 
sont  que  des  phénomènes  toxiques  dus  à  l’exagération 
de  l’excitabilité  des  nerfs  moteurs  avec  conservation  de 
l’excitabilité  musculaire. 

Théobromine  cristallisée  et  Impuretés  contenues  dans 
la  théobromine  commerciale.  —  M.  J.  ChEvaeier  expose 
que  Tes  théobrpmines  correspondant  aux  constantes 
physico-chimiques  du  Codex  ne  sont  que  des  théobro- 
mines  impures  renfermant  d’autres  doses  xantliiques. 
Les  impuretés  contenues  dant  les  théobromines  com¬ 
merciales  sont  constituées  par  de  la  caféine,  de  la  théo- 
phylline,  de  l’adémine,  de  la  xanthine,  de  la  choline  et 
des  traces  d’huile  essentielle. 

La  théobromine  cristallisée  en  gros  cristaux  peut  au 
contraire  être  considérée  comme  chimiquement  pure  ; 
elle  se  sublime  à  228»,  fond  à  284°  et  est  soluble  dans 
142  d’eau  bouillante. 

Les  accidents  d’intolérance  déterminés  quelquefois 
ar  la  théobromine  (céphalée,  troubles  gastriques)  pou¬ 
vaient  être  mis,  d’après  cet  auteur,  sur  le  compte  des 
mpmretés  de  la  théobromine. 

Prothèse  thoracique  expérimentale.  —  M.  G.  Rosen- 
Thài,,  pour  éviter  les  dangers  de  la  paroi  thoracique 
flottante,  reconstitue  une  paroi  rigide  par  des  procédés  de 
prothèse  métallique.  Les  extrémités  antérieures  et  pos- 
térieiures  des  côtes  réséquées  sont  perforées  et  les  fils 
d’argent  passés  dans  les  orifices  servent  à  fixer  une 
plaque  d’aluminium  perforée,  analogue  aux  plaques  uti¬ 
lisées  en  chirurgie  crânienne.  Il  est  facile  aussi  de  lier 
entre  eux  les  chefs  de  fils  d’argent,  de  manière  à  obtenir 


un  rétréci.ssement  du  thorax  facilement  utilisable  p  ir 
l’effondrement  des  cavités  pulmonaires. 

!)■■  René  Gaultier. 

AUTRES  SOCIÉTÉS 

Judet  pense  qu’un  grand  nombre  de  soi-disant  frac¬ 
tures  partielles  ne  sont  en  réalité  que  des  apophysites 
traumatiques.  Par  contre  les  apophysites  traumatiques 
s’observent  souvent  chez  les  adolescents  qui  ont  à  coiij 
tracter  souvent  et  violemment  leur  quadriceps.  (ioi.  des' 
chirurgiens  de  Paris,  avril  1914). 

Mayet  considère  que  la  maladie  de  Schlœtter,  si  elle 
existe  est  très  rare.  Ce  que  l’on  a  décrit  sous  ce  nom  est 
très  vraisemblablement  une  traction  exagérée  du  liga¬ 
ment  rotulien  sur  une  tubérosité  antérieure  atteinte  d’a- 
pophysite  de  croissance.  Chez  les  adolescents  s’adonnant 
aux  sports,  notamment  à  la  course,  12  sur  32  sont  atteints 
d’un  certain  degré  d’apophysite  avec  augmentation  de 
volume  et  douleur  {Soc.  des  chirurgiens  de  Paris,  avril 
1914). 

La  biloculatiou  vraie  est  celle  qui  est  due  à  un  rétré¬ 
cissement  permanent,  à  un  ulcère,  à  une  tumeur. 

La  biloculatiou  fausse  est  celle  qui  est  due  à,  une  com¬ 
pression  :  corset,  foie,  fracture  de  côte  vicieusement  con¬ 
solidée. 

Entre  les  deux  est  la  biloculatiou  due  à  un  spasme 
secondaire  à  .une  lésion  de  la  partie  rétrécie  :  ulcère  ou 
cicatrice  d’ulcère. 

Le  spasme  joue  un  grand  rôle  dans  l’aggravation  des 
troubles  fonctionnels. 

Il  suffit  de  parcourir  les  observations  publiées  pour 
voir  que  souvent  l’erreur  a  été  commise  de  prendre  pour 
l’estomac  tout  entier,  la  poche  inférieure  seule  et  de  faire 
sur  cette  poche,  prise  pour  un  estomac  dilaté,  une  gastro- 
entérostomie  inutile.  Tl  n’y  a  pas  de  chirurgien,  ayant 
publié  une  statistique  un  peu  longue  qui  n’insiste  sur 
cette  nécessité  de  rechercher  systématiquement  cette 
poche  supérieure  qui  peut  passer  inaperçue.  Souvent  il 
est  nécessaire  d’inciser  le  grand  droit  gauche  pour  décou¬ 
vrir  la  poche  cardiaque. 

D’autre  part,  l’image  de  l’estomac  ptosé  et  étiré  peut 
facilement  donner  lieu  à  une  contusion,  car  l’image 
ressemble  un  peu  à  celle  d’un  estomac  en  sablier  ;  mais, 
dans  ce  cas,  on  peut  sous  l’écran  faire  refluer  le  liquide  de 
bas  eu  haut.  Pour  ce  qui  est  du  traitement,  la  gastro- 
gastrostomie  nécessite  le  plus  souvent  ultérieurement  une 
gastro-entérostomie.  La  gastro-entérostomie  et  la  résec¬ 
tion  médiogastrique  donnent  également  de  bons  résul¬ 
tats  (Leuret,  Soc.  des  chirurgiens  de  Paris,  avril  1914). 

Le  Fur  repousse  les  applications  de  radium  intravé- 
sicaies  par  sonde  à  demeure  et  préconise  l’application 
précise  faite  à  la  suite  de  la  taille  hypogastrique. 

Pour  que  le  radium  agisse,  il  est  nécessaire  qu’il  plonge 
dans  le  tissu  néoplasique  et  soit  entouré  de  toutes  parts 
d’une  couche  de  tissu  néoplasique.  Dans  les  tumeurs  de 
la  prostate,  le  radium  doit  être  introduit  soit  à  travers  une 
boutonnière  périnéale  et  prostatique  en  cas  d’évolution 
rectale,  soit  à  travers  une  incision  du  plancher  vésical 
après  taille  hypogastrique,  en  cas  d’évolution  vésicale. 

Le  Fur  rapporte  trois  cas  de  tumeur  de  la  vessie  traités 
par  le  radium  avec  une  survie  de  deux  ans,  un  échec  et 
un  cas  perdu  de  vue. 

Deux  tumeurs  de  la  prostate- avec  un  échec  et  une 
amélioration  se  maintenant  depuis  un  an  {Soc.  des  chirur¬ 
giens  de  Paris,  avril  1914). 
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CLINIQUE  MEDICALE  D’ECULLY 

Maison  de  Régime,  confort  moderne,  dans  tes  monts  du  Lÿonnais 
Etats  neurasthéniques  et  psychasthéniques,  affections  du  tube  digestif,  morphinomanes,  séniles,  tral- 
tentent  diététique  et  physiothérapique  des  maladies  de  la  nutrition,  arthritisme,  diabète,  obésité, 
amaigrissement,  anémies. 

HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÉRAPIE,  RADIOTHÉRAPIE  PHOTOTHÉRAPIE,  HÉLIOTHÉRAPIE,  WIASSAGE 
Laboratoires  d’analyses.  —  3  médecins  attachés  à  l'établissement.  -  D’ FEU  IL  LAPE,  médecin  diraoieur. 
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REVUE  DES  REVUES  MENSUELLES 


PARIS-CHIRURGICAL.—  Les  irradiations  douloureuses 
anormales  dans  la  lithiase  de  la  vésicule  biliaire 
(CluToN,  11°»  1  et  2,  janvier  et  février  icji.))- 
Dans  la  lithiase  biliaire,  il  existe  quatre  types  d’irra¬ 
diations  anormales  sur  lesquelles  il  convient  particulière¬ 
ment  d'insister,  car  elles  sont  plus  fréquentes  que  les 
autres  et  surtout  susceptibles  de  donnér  lieu  à  des  erreurs 
de  diagnostic  : 

1“  Tout  d’abord  c’est  l’irradiation  douloureuse  à  la 
fosse  iliaque  droite.  Si  elle  est  interne,  elle  peut  amener 
la  confusion  avec  \  l’appendicite.  Nous  avons  vu  à  la 
lecture  des  observations  que  cette  erreur  avait  été 
commise  par  des  cliniciens,  médecins  et  chirurgiens,  de 
première  valeur  »  ;  2°  Les  irradiations  douloureuses  à  la 
région  lombaire  droite  ou  à  la  régioir  lombaire  symé-  ■ 
trique.  »  Dans  une  lithiase  accompagnée  ■  de  telles 
irradiations,  on  avait  pensé  à  un  rein  déplacé,  à  un 
rein  calculeux,  à  une  liydronéphrose.  »  3°  Les  irra¬ 
diations  à  la  colonne  vertébrale  qui  coïncident  avec 
.  un  point  douloureux  épigastrique  '  peuvent  faire 
songer  à  un  ulcère  de  l’estomac  ou  du  duodénum  ;  4°  Enfin 
les  irradiations  douloureuses  à  tout  le  ventre  «  qui,  lors¬ 
qu’elles  soüt  accompagnées  comme  dans  notre  observa-  < 
tion  II  d’arrêts  réflexes  des  matières  et  des  gaz,  peuvent  en  ■ 
imposer  pour  des  phénomènes  d’obstruction  intestinale.  » 
Mais  ces  litliiasiques  biliaires  sont  exceptionnellement 
amenés  au  chirurgien  dès  leur  première  crise.  Or,  im  fait' 
frappant  est  le  polymorphisme  des  crises  chez  le  même 
malade  et  l’on  voit  fréquemment  coïncider  chez  lui  des 
crises  classiques  avec  des  crises  à  irradiations  anormales, 
constatation  importante  pour  le  diagnostic. 

LE  NOURRISSON.  —  Technique  des  prélèvements  de 
sang  et  des  injections .  intraveineuses  chez  les 
nourrissons  (Hémoculture,  sérodiagnostic,  dosage 
d’urée,  injections  intraveineuses  de  sérum,  de 
Néosalvarsan,  etc.)  (Germain  Beecumann,  n«  3, 
mai  1914). 

L’examen  clinique  du  nourrisson  saurait  difficilement 
se  passer  actuellement  de  l’étude  du  sérum  sanguin 
(R.  W-,  séroagglutination,  hémoculture,  etc.).  Or,  ces 
méthodes  qui  permettent  de  prélever  du  sang  chez  les 
jeunes  enfants  s'appliquent  exactement  à  la  thérapeutique 
intraveineuse. 

C’est  ainsi  qu’on  peut  faire  im  prélèvement  de  sang  ou 
injecter  une  substance  médicamenteuse  par  la  veine 
jugulaire  externe,  les  veines  épicraniennes  ou  le  sinus  lon¬ 
gitudinal  supérieur.  Cette  dernière  méthode  n’avait  pas 
été  décrite  jusqu’alors.  Au  premier  abord,  elle  peut 
parîûtre  aventureuse.  «  L’ayant  pratiquée  à  plusieurs 
reprises,  elle  nous  a  paru  facile  et  sans  danger.  » 

La  ponction  du  sinus  Imigitudinal  supérieur  par  la 
grande  fontanelle  a  été  utilisée  par  M.  Marfan  dans  un  but , 
thérapeutique  en  1898.  Ce  sinus  occupe  toute  la  longueur 
convexe  de  la  faux  du  cerveau  et  avec  lui,  la  gouttière 
sagittale  creusée  sur  les  trois  os,  frontal,  pariétal  et  occi¬ 
pital.  Chez  le  nourrisson,  sa  paroi  supérieure  est  intime¬ 
ment  unie  à  la  paroi  profonde  de  la  grande  fontanelle. 
L’enfant,  maintenu  dans  une  immobilité  absolue,  .sera 
couché  à  plat  sur  le  côté  gauche  ;  on  rase  la  région  qui  avoi¬ 
sine  l’angle  postérieur  de  la  grande  fontanelle  :  cet  angle, 
point  de  repère  précieux,  correspond  à  la  ligne  médiane, 
à  la  suture  sagittale  et  à  l’axe  du  sinus  longitudinal  supé¬ 


rieur.  Après  désinfection,  011  pique  avec  une  grosse 
aiguille  dans  l’angle,  point  de  repère.  «  Ou  traverse  alors 
sans  difficulté  le  tissu  membraneux  à  sa  limite  extrême,  en 
dirigeant  l’aiguille  vers  la  suture  lambdo’fde  et  en  rasant 
la  face  profonde  de  la  suture  sagittale. 

L’angle  membraneux  perforé,  l’aiguille  a  pénétré  dans  le 
sinus  et  du  sang  noi  r  apparaît' à  l’extrémité  dé  la  seringue.» 
ANNALES  DE  L'INSTITUT  PASTEUR.  ,—  Essais.de  chimio- 
otherapie.  (Combi.n.aisQn  des  spls  d’argent  et  des 
composés  arsénicaux  dans  le  traitement  des  hypa- 
nosomiases  expérimentales  et  de  la  syphilis  [de 
l'homme)  (O.  Uanysz,  11“  3,  mars  1914). 

Vaddition  dé  l'argent  "au  dioxydià’mia’no-arfeénobeuzol, 
surtout  sous  la  forme  de  bromure  et  d’iodure  d’argent,  ce 
qui  permet  de  fixer  également  le  brome  et,  l’iode,  augmente 
considérablement  les  propriétés  antiseptiques  et  cura¬ 
tives  de  chacune  de  ces  substances  prises  séparément, 
sans  en  augmenter  lés  propriétés  toxiques. 

«  I.es  essais  de  traitement  de  certaines  septicémies 
donnent  à  penser  que  les  produits  chimiques  curatifs 
n’agissent  pas  exclusivement  comme  antiseptiques  dans 
les  organismes  infectés  ;  que,  dans  ce  cas,  comme  dans  le 
cas  des  sérums  antiiuicrobiens,  l’intervention  de  l’orga¬ 
nisme,  et  eii  particulier  des  phagocytes,  joue  le  rôle  le  plus 
important  dans  la  destruction  des  microbes. 

ARCHIVES  DES  MALADIES  DE  L'APPAREIL  DIGESTIF.  —  Du 
chimisme  duodéual  ;  de  sa  valeur  comparative 
avec  les  procédés  d’examen  indirect  des  fonctions 
pancréatiques  (Geaïz,  n“  3,  mars  1914). 

Le  chimisme  duodénal  mérite  à  tous  égards,  malgré  les 
difficultés  techniques  qu’il  présente,  d’entrer  dans  le 
domaine  pratique  où  il  donnera  de  précieuses  indications 
dans  le  diagnostic  des  affections  du  pancréas.  L’examen 
direct  du  suc  duodénal  est  le  procédé  le  plus  sûr  que  l’on 
ait  de  déceler  une  anomalie  de  fonctionnement  du  pan¬ 
créas.  Dana  tous  les  cas  normaux,  en  effet,  alors  que  les 
épreuves  indirectes  démontrent  l’intégrité  du  pancréas, 
on  trouve  toujours  les  ferments  pancréatiques  dans  le  suc 
duodénal. 

Dans  les  maladies  de  l’appareil  digestif  n’intéressant 
pas  le  pancréas,  le  chimisme  duodénal  ne  semble  pas 
devoir  rendre  de  services  appréciables.  Parmi  les  mé¬ 
thodes  indirectes  destinées  à  déceler  l’insulfisance  pan¬ 
créatique,  la  réaction  des  selles  sur  sérum  paraît  la  plus 
fidèle  :  elle  a  pour  but  de  rechercher  la  trypsine  dans  les 
selles  (Muller  et  Schlecht).  «  I/épreuve  de  l’injection 
d’adrénaline  dans  l’œil  ne  nous  a  donné  aucun  résultat 
favorable».  (L’instillation  dans  l’œil  d’une  solution' 
d’adrénaline  à  i  p.  1000  provoquerait  dans  les  cas  de 
lésion  pancréatique  une  dilatation  de  la  pupille). 
ANNALES  MEDICO-PSrCHDLOGIQUES.  —  Instabilité  choré- 
iforme  et  insuffisance  thyro’idienne  (P*' A.  Rémond 
et  Roger  Sauvage,  n»  4,  avril  1914). 

Chez  trois  malades,  l’état  morbide  caractérisé  par  une 
instabilité  motrice  et  intellectuelle  cède  à  la  médication 
opothérapique  thyroïdienne,  justifiée  par  la  présence  d’ime 
anomalie  de  la  glande.  Il  est  donc  possible  de  calmer 
certaines  formes  d’agitation  par  la  méthode  eudocrinique. 
«Nous  sommes  autorisés  à  conclure  encore,  remontant  de 
l’effet  à  la  cause,  que  cette  instabilité  motrice  était 
sous  la  dépendance  de  troubles  des  glandes  à  sécrétion 
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PHOSPHOPINAL  JUIN 


MALADIES  DU  COEUR  ET  DES  VAISSEAUX 

MÉDICATIOIM  HYPOTENSIVE 


■SeUrot»,  MrttU*,  AngHiÊtupolMiu,  CartUBigdê,  Palpltatlontparanglospaima,  CardlepatniâtitHipniitesartiriêllis 

CRATÆGUS  OXYACANTHA  \  JO  à  f^g^uéfau^ repM‘oùdâ^'le“’r7nlêrval!e^‘'‘^*^^^'' 

•  (Fl.ur  d'AubépIn.)  }  d? 

(INDICATIONS  THÉRAFEUTigUES 

ConTilcscencc  des  maladies  aiguis  et  chroniques,  diperdition 
des  forces,  anémie,  ciilorose,  neurasthénie,  dyspepsie  et  maladies 

■.klAin  tl  lin  unLUnu-lUniUUL  ‘“J’f,?.'*,'®''';  «““rexie,  perte  dappétit,  insuffisance  hépatique. 

"  I  L'élIxIr  est  essentiellement  tonique  au  cours  du  régime 


_  MISS  mwÊm  (  A  bsse  de  quinquins  giycérîné,  sans  sicool.  Utile  daos  toutcs 

extrait  CHLORO'**TONIOUE  !  anémies  avec  déperdition  des  forces  et  dans  ie  diabète. 

vsiik.vrnvr  l  v/IIIVWEi  |  £/ne  cuiHerée  d  soupe  dons  un  peu  de  Wn  (Malaga,  Luiiel,  Bordeaux) 

_a  awan  vakib  m  a>  a  a  ■  aa  (  à  base  de  Muguet  et  de  Cratœgus  ozyacantha 

ELIXIR  ■  OIM  I^CARDI  AOU  E  >  vaisseaux,  »  contient  aucune  substance  toxi- 

V  (  que.  I  à  3  verres  à  liqueur  par  jour  avec  ou  sans  eau  après  les  repas. 

Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  Rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 


(a 


mÊMw 


îSV"  RAIBNOTS 

à  Dax  (Landes) 

Ouvert  toute  l'Année 

Traitement  du Rhumaiisme 


ACNES 

ECZÉMAS 

PRURITS 


.  A  BASE  DE 

THIOl.TUnfflOl.W.H/l?[L 

Et  DE 

COIO-CREAM  INNOXA 

Laboratoire  fnnoP^a  : 2/ ,  Fat/bS  ^lontmartré.  Paris 


TRAITEMENT  II  SYPHILIS 

par  les  injections  Mercurielles  Intra-muaculaires, 
indolores,  de  VICIER 

Huile  grise  Yigier  à  40  o/o  (Codex  1908)  Seringue  spéciale 
Barthélémy-Vigier,  stérilisable.  —  H.  au  Calomel  à 
0,05  cgr.  par  ce.  ;  Huile  au  sublimé  à  0,01  par  ce.  ;  H.  au 
Biiodure  de  Hg,  à  0,01  par  cc. 

Ampoules  hypertoniques,  saccharosées,  indolores  :  l»  au 
Benzoale  de  Hg,  h  0,01  et  0,02  egrs.  par  cc.  ;  2“  au  Biio¬ 
dure  de  Hg,  à  0,01  et  0,02  egrs,  par  cc. 

Pharmacie  VIGIER,  '  2,  boulevard  Bonne-Nouvelle.  PARIS 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Leçons  sur  la  lithiase  biliaire, 

par  le  A.  Chauffard.  1914, 

I  vol.  in-8  de  242  pages  avec 
20  planches  hors  texte,  9  frfiics. 
{Masson  et  de,  édit,  à  Paris). 
L’importance  clinique  et  théra¬ 
peutique  de  la  lithiase  biliaire, 
si  étudiée  ces  dernières  années,  jus¬ 
tifierait  à  elle  seule  le  succès  du 
nouveau  livre  du  professeur  Chauf¬ 
fard.  Les  idées  qui  y  sont  exposées, 
a  clarté  avec  laquelle  elles  sont 
présentées  ajoutent  encore  à  l’at¬ 
trait  de  l’ouvrage.  On  sait  quelle 
part  directe  M.  Chauffard  a  prise  à 
bien  des  acquisitions  récentes  sur 
la  lithiase  biliaire  ;  ou  connaît  par 
exemple  le  rôle  qu’il  fait  jouer  à 
riiyperchclestérinémie  dans  la  ge¬ 
nèse  des  calculs  et  la  précision  qu’il 
a  apportée  à  l’analyse  des  points 
douloureux  dans  la  colique  hépa¬ 
tique  ;  aussi  trouvera-t-on  dans  ces 
douze  leçons  tout  à  la  fois  un  exposé 
très  personnel,  riche  de  faits  et  d’i¬ 
dées,  et  une  étude  d’ensemble  de  la 
lithiase  biliaire.  La  pathogénie  est 
l’objet  des  trois  premières  leçons. 
Les  calculs  biliaires,  les  réactions 
vésiculaires  et  la  colique  hépatique, 
les  lésions  vésiculaires  d’origine 
lithiasique  sont  ensuite  analysées. 
.Puis  viennent  deux  leçons,  d’une 
utilité  pratique  très  grande,  sur  le 
diagnostic  des  états  douloureux 
d’origine  vésiculaire  et  le  diagnostic 
topographique  des  calculs  biliaires. 
M.  Chauffard  étudie  ensuite,  avec 
divers  faits  personnels  à  l’appui, 
la  question  d’un  si  grand  intérêt 
clinique  de  l’élimination  intestinale 
des  calculs  biliaires.  Enfin  il  termine 
par  trois  leçons  consacrées  au  trai¬ 
tement  diététique  et  médicamen¬ 
teux,  au  traitement  hydrominéral, 
au  traitement  chirurgical  de  la 
lithiase  biliaire.  Si  j’ajoute  que  le 
volume  s’ouvre  par  la  leçon  inau¬ 
gurale  du  pr  Chauffard  sur  la  sta¬ 
bilité  et  les  conditions  de  variation 
des  espèces  morbides,  j’cn  aurai  dit 
assez  pour  montrer  l’intérêt  très 
vif  que  le  médecin  doit  trouver  à  la 
lecture  de  ce  livre  et  le  profit  qu’il 
en  peut  tirer  pour  instituer  le  régime 
et  le  traitement  des  lithiasiques. 

P.  Leriîbouddet. 
Conseils  pratiques  d'hygiène 
infantile,  publiés  sous  la  direc¬ 
tion  du  D'  Nobécourt,  par 
MM.  Babonneix,  P.  MERKtEN, 
Darré,  L.  ïixier,  I’aisseau  et 
Roger  Voisin.  1914,  i  vol.  ln-8,  de 
400  pages  avec  fig.  7  fr.  {J.-Ii. 
liaillière  et  fils,  éditeurs  à  Paris). 
Ce  volume,  qui  s’adresse  aux 
parents  aussi  bien  qu’aux  méde¬ 


cins,  est  conçu  dans  im  but  essen¬ 
tiellement  pratique.  Qu’on  y  lise 
le  chapitre  sur  l’hygiène  des  parents 
avant  la  conception  et  de  la  mère 
pendant  la  grossesse,  celui  sur 
l’hygiène  de  la  première  enfance, 
ou  encore  celui  sur  les  soins  d’ur¬ 
gence  et  la  technique  des  soins  à 
donner  aux  enfants  malades,  on  y 
verra  vite  que  le  souci  dominant  des 
auteurs  a  été  d’être  clairs  et  prati¬ 
ques.  Le  jeune  médecin,  si  souvent 
interrogé  par  ses  clients  sur  tel  ou  tel 
point  précis  de  thérapeutique  infan¬ 
tile,  lanière  désireuse  de  bien  exécu¬ 
ter  les  prescriptions  médicales,  le 
chef  d’école  soucieux  d’assurer  effi¬ 
cacement  la  prophylaxie  des  mala¬ 
dies  transmissibles  chez  l’écolier 
trouveront  dans  ce  volume,  sans 
documentation  inutile,  toutes  les 
notions  qui  leur  sont  nécessaires. 

P.  Lerebodi,i,e'i'. 

Leçons  de  clinique  médicale. 
(Thérapeutique.  Maladies  du 
cœur),  du  Dr  Henri  Desfeats, 
professeur  de  clinique  médicale  à  la  . 
Faculté  libre  de  Lille,  publiés  par¬ 
le  Dr  René  Desfea'js .  1914, 

I  vol.  iu-8  de  368  pages  avec  un 
portrait,  8  fr.  (Lille,  Giard,  édi¬ 
teur,  et  Paris,  Vigot), 

Clinicien  réputé,  Henri  Desplats 
a  peu  publié,  plus  soucieux  «  de 
laisser  derrière  lui  une  trace  dans  ses 
élèves  que  dans -ses  publications». 
Son  fils  a  toutefois  jugé  avec  raison 
qu’il  était  utile  de  réunir  eu  vu 
volume,  qui  constitue  un  suprême 
hommage  à  sa  mémoire,  quelques- 
unes  de  ses  leçons  ayant  peur  la  plu¬ 
part  trait  à  la  thérapeutique  et  aux 
affections  du  coeur.  On  les  lira  avec 
un  vif  intérêt,  de  même  que  la  confé¬ 
rence  très  actuelle,  que  Desplats 
fit  en  1908  sur  la  dépopulation  par 
infé  condité  voulue.  Ce  volume  e.st 
précédé  d’un  éloge  funèbre  dû  au 
Dr  Augier,  professeur  de  clinique 
infantile  à  la  Faculté  de  Ifille,  dans 
lequel,  en  même  temps  qu’un 
portrait  peint  p  ar  un  des  plus 
intimes  amis  de  Henri  Despjlats,  on 
trouvera  l’iiistoire  de  la  Faculté 
libre  de  Lille,  que  Desplats,  avec 
H.  Duret,  contribua  puissamment  à 
organiser  et  à  faire  vivre. 

P.  L. 

Cardiopathies  chez  les  enfants, 
par  le  D'  Nobécourt,  pmofesseur 
agrégé,  médecin  des  hôpitaux. 

1 9 1 4,  Un  volume  de  280  pages,  avec 
72  figures,  6  fr.  {Emile  DoUgauH, 

Les  cardiopathies  de  l’enfance 
présentent  dans  leur  étiologie,  leur 
symptomatologie,  leur  évolution  une 


série  de  particularités  d’autant  plu 
importantes  à  connaître  que  le  trai¬ 
tement  à  leur  opposer  est,  de  ce  fait, 
distinct  de  celui  des  cardiopathies 
de  l’adulte  ;  la  posologie  des  médi¬ 
caments  est  également  fort  diffé¬ 
rente.  Aussi  les  livres  spécialement 
consacrés  aux  maladies  du  cœur  chez 
les  enfants  sont-ils  fort  utiles  et  on 
doit  être  reconnaissant  à  M.  Nobé¬ 
court  d’av'oir  réuni  en  volume  les 
conférences  qu’il  a  consacrées  à  cet 
important  sujet.  Sa  compétence  et 
son  esprit  clinique  lui  ont  permis  de 
bien  préciser  les  caractères  particu¬ 
liers  des  cardiopathies  infantiles,  de 
dire  en  quoi  les  procédés  modernes 
d’investigation  peuvent  rendre  ser¬ 
vice,  comment  avec  les  méthodes 
classiques  d’examen  bien  employées 
on  peut  porter  un  diagnostic  et  un 
pronostic  précis,  quelles  sont  enfin 
les  règles  thérapeutiques  à  observer. 
Les  figures  jointes  au  texte  ajoutent 
à  sa  clarté  et  étudiants  et  médecins 
trouvent  profit  à  la  lectiue  de  ce  vo¬ 
lume.  P.  Lereboueeet. 

La  rate  organe  de  l’assimila¬ 
tion  du  fer,  par  le  D'  PauE 

Ciievaeeier.  1913,  I  vol.  gr.  in-8 

(Th.  Paris  1913). 

M.  Paul  Chevallier  a  consacré  sa 
thèse,  faite  au  laboratoire  du  profes¬ 
seur  Roger,  au  rôle  de  la  rate  dans 
le  cycle  du  fer. 

Chez  des  pigeons,  ayant  reçu  de 
l’hémoglobine  humaine,  il  y  a  sur¬ 
charge  ferrugineuse  des  macro¬ 
phages  spléniques  et  interstitiels  et 
surtout  des  amas  lymphoïdes  et 
des  cellules  endocapillaires  du  foie, 
les  cellules  glandulaires  en  ont,  par 
contre,,  fort  peu.  Si  l’animal  est 
dératé,  l’excrétion  hépatique  est 
beaucoup  plus  considérable  :  les 
cellules  hépatiques  se  surchargent 
de  fer  et  s’altèrent. 

De  même,  chez  le  cobaye  dératé, 
ce  qui  domine  par  rapport  aux 
t  émoins,  c’est  l’abondance  du  métal 
dans  les  cellules  parenchymateuses. 

La  sidérose  parenchymateuse  des 
dératés  est  un  processus  d’excrétion, 
tandis  ,que  la  sidérose  macropha¬ 
gique  est  un  processus  d’as-similation. 
Ce  processus  se  localiserait  surtout 
dans  la  rate  à  l’état  normal  :  l’im¬ 
portance  de  formations  vicariantes 
d’assimilation  s’accroît,  d’ailleurs, 
chez  les  dératés. 

La  rate  accapare,  transforme  et 
assimile  le  fer,  empêche  qu’il  soit 
rejeté  hors  du  corps  et  le  livre  à  l’or¬ 
ganisme  sous  une  forme  assimilable. 
Telles  sont  les  conclusions  princi¬ 
pales  de  ce  travail,  très  sérieusement 
conduit.  F.  Carnot. 
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P  0  U  G  UE  S  -  LÉS  EAUX 


CURE  d 


5  X  U  RE  de  R  EG I  ME.  eu  RijiPîcl  AI  R 

:  SPLE  N  D I D  -  HOTE  L  (  W,0  rd  re  ) 
Chambres  et  appartements  avec  salles  de  bains 


CASINO 


C’/dePOUQUES 

15,Rue^uber.PARIS 


®  Kilomètres  de  PARIS  -  TraJenrTsIr^!?^ 

'•'  -^30  SEPTEMBRE 

STATION  des  NEURASTHÉNIQUES 

des  SYSPE,PT1QUE.S 
et  de  toutes  les  ATONIES  et  ASTHÉNIES  organiques 

(Estomac.Foie  .Intestins)  DIABÈTE.ANÉM1E.G0UTTEGRAVEIIE 


)nstituantc  d< 


S^=LÉQER  FOUGUES  ALICE 


trouve 


vente  partout. 


VAL» MONT  =  LA  COLLINE  MONTREUxi’rERRITET 

600-660  M.  d'altitude  avec  très  belle  vue  sur  le  lac  Léman. 

ÉTABLISSEMENTS  MÉDICAUX  ET  MAISONS  DE  RÉGIMES 


HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÉRAPIE,  WASSAGE,  RADIOTHÉRAPIE 


TUBERCULOSE  —  EMPHYSEME  —  BRONCHITE  CHRONIQUE  —  ASTHME  —  MIGRAINE  —  ECZEMA  —  PALUDISME 

Seule  Préparation  permettant  la  Thérapautiqua  Arsenicale  Intensive  par  la  MÉDICATION  ARRHÈNIQUE 


'^GOUTTES  10  à  20  par  jour 

dosées  4  2  millig.  (en  deux  fois) 

AMPOULES  1  à  2  par  jour 


dosées  4  2  millig. 

AMPOULES 

—  4  50  millig. 

COMPRIMÉS 

—  4  25  millig. 

GRANULES 

T  —  il  centigr. 


SYPHILIS 


Valèrianate  d’ Ammoniaque  J.  Gagnière 

Préparé  à  froid,  avec  le  suc  frais  de  la  plante  sauvage. 

ÉCHANTILLON  A  LA  DISPOSITION  DES  DOCTEURS,  PHjCIE  J.  GAGNIÈRE.  ClERMONT-FeRRAND 
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REVUE  DES  CONGRÈS 


CONGRÈS  DE  THALASSOTHÉRAPIE  [Suite) 

Communications  diverses.  —  Un  service 
d' Héliothérapie  dans  un  hôpital  de  Nice 

Par  le  GERMAIN-BLECHMANN 

Signalons  encore  les  communications  de  M.  Aimes 
(Montpellier)  sur  la  cure  hélio-marine  dans  la  région  mont- 
pellieraine,  de  M.  Reynès  (Marseille)  sur  l'action  de 
la  compresse  d’eau  de  mer  évaporée  au  soleil,  sur  la 
cure  hélio-marine,  adjuvante  de  la  cure  par  les  boues 
naturelles  et  les  eaux  minérales  chlorurées  sodiques 
fortes,  à  Halaruc  par  M.  H.  Guibert,  de  MM.  Guillaume- 
Lacis  _  (de  Tours)  et  Chavaillon  (de  Tours)  sur  les 
appareils  amovo -inamovibles  laits  avec  un  liquide 
nouveau  «  l’orthopédine  »  . 

Pour  terminer  cette  brève  étude  des  travaux  «  théori¬ 
ques»  du  congrès  il  convient  de  mettre  particulièrement  en 


dans  les  tuberculoses  ostéo-articulaires  des  appareils 
inamovibles  remplacés  par  des  dipositifs  spéciaux  adaptés 
à  chaque  cas,  conciliant  la  plus  complète  exposition 
du  corps  au  soleil  et  à  l’air  avec  une  immobilisation  suf¬ 
fisante,  le  rendement  thérapeutique  du  service  galerie 
nous  a  paru  aussi  complet  que  possible. 


En  résumé  : 

1“  Au  point  de  vue  régional,  la  Riviera  toute  entière 
paraît  présenter  des  conditions  favorables  pour  assurer 
aux  tuberculeux  les  bénéfices  de  l’héliothérapie  et  de  la 
thalassothérapie.  Il  suffira  d’adapter  à  chaque  cas  parti¬ 
culier,  les  ressources  que  réservent  suivant  leur  régime  cli¬ 
matique  les  nombreux  centres  de  cure  qui  s’échelonnent 
entre  Hyères  et  Menton.  Bien  de  nos  confrères  possèdent 
sur  cette  côte  la  pratique  du  traitement  hélio-marin, 
Eouhaitons-leur  de  centraliser  leurs  efforts,  de  créer  les 
établissements  adéquats  et  bientôt  ils  verront  venir  à 


relief  les  résultats  remarquables  au  point  de  vue  pratique 
que  d’Œlsnitz  a  obtenus  dans  le  service  de  médecine 
des  Enfants  de  riiôpital  Saint-Roch,  à  Nice.  Comme  il  le 
développera  prochainement  dans  le  Paris  ülédical,  il  a 
pu  installer  en  pleine  ville,  dans  un  vieil  hôpital,  une  gale¬ 
rie  de  cure  solaire  et  de  cure  d’air,  qui  réalise  la  meilleure 
adaptation  de  l’héliothérapie  au  milieu  hospitalier.  L’or¬ 
ganisation  d’un  semblable  service  a  nécessité  l’instal¬ 
lation  de  quelques  dispositifs  spéciaux  ;  durant  toute  la 
journée  les  châssis  vitrés  de  fermeture  doivent  pouvoir 
être  totalement  écartés,  transformant  ainsi  un  service 
fermé  en  galerie  ouverte.  C’est  dans  ces  conditions  que 
les  petits  tuberculeux  du  service  d’héliothérapie  de  l’ho- 
Pital  Saint- Rocli  font  chaque  jour  à  l'étai  de  nudité  com¬ 
plète  une  cure  solaire  de  quelques  heures  et  une  cure  d’air 
de  toute  la  journée.  Les  bienfaits  thérapeutiques  peuvent 
leur  etre  octroyés  sans  qu’ils  quittent  le  lit  où  ils  sont  soi¬ 
gnés,  av^tage  considérable  pour  les  tuberculoses  chirur¬ 
gicales.  Grâce  aux  mesures  de  prudence  prises  au  début  du 
traitement  des  tuberculoses  viscérales,  à  la  suppression 


eux  cette  importante  série  de  malades  qui  ne  sont  justi¬ 
ciables  ni  de  la  Suisse  ni  de  Berck,  —  pour  toutes  sortes 
de  considérations  médicales,  familiales  ou  économiques. 

IJ’autre  part,  il  serait  politique  de  faire  connaître  que 
ces  Alpes  masquées  en  partie  par  les  flancs  boisés  de 
l’Esterel,  récèlent  toutes  les  joies  des  sports  d’hiver  et 
qu’en  trois  heures  les  six-cylindres  transporteront  les 
hivernants  de  la  féerie  de  la  flore  africaine  aux  pistes  de 
neige  propices  à  la  luge  et  à  la  course  en  ski. 

2°  Au  point  de  vue  général,  nous  avons  appris  que 
l’héliothérapie  pouvait  se  pratiquer  en  tous  fieux  et 
qu’il  suffisait  dhiu  peu  d’ingéniosité  pour  guérir  par  le 
soleil  dans  nos  hôpitaux  mêmes  (i),  ces  déshérités  aux¬ 
quels  les  bienfaits  de  la  Suisse  et  du  Midi  semblaient 
pour  toujours  refusés. 

(i)  A  sa  séance  du  12  mai  dernier,  la  .Société  de  Pédialric 
a  volé  â  runaniinité,  sur  la  proposition  de  M.  Savariaud,  le 
v(i.u  que  des  galeries  d’iièliolhérapie  soient  installées  dans 
les  hôpitaux  parisiens. 


-  53  — 


J.-B.  BAH  LIÈRE  et  FILS,  Éditeurs,  19,  rue  Hautefeuille,  à  Paris 


Maladies  du  Foie,  du  Pancréas, 
de  la  Rate 


Les  MALADIES  du  FOIE  et  leur  TRAITEMENT 

Par  les  Docteurs  M.  GARNIER,  P.  LEREBOULLET,  P.  CARNOT,  WEIL 

Médecins  des  Hôpitaux  de  Paris. 

VILLARET,  CHIRAY  HERSCHER,  JOMIER,  LI  PPM  ANN,  RIBOT 

Anciens  Internes  des  Hôpitaux  de  Paris. 

Préface  du  Professeur  GILBERT 

1910.  1  vol  in-8  de  708  pages,  avec  58  ligiifc.s .  14  IV. 


MALADIES  CHIRURGICALES  DU  FOIE 
ET  DES  VOIES  BILIAIRES 

Par  J.-L.  FAURE  et  G.  LABEY 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris.  Chirurgien  des  Hôpitaux  de  Paris. 

1910.  1  vol.  gr.  in-8  de  308  pages,  avec  39  ligures . .  6  fr. 


PRATIQUE  des  MALADIES  des  ENFANTS 

Maladies  de  l’Appendice  et  du  Péritoine,  du  Foie,  du  Pancréas,  des  Reins,  du  Sang, 
des  Ganglions  et  de  la  Rate 

Par  HAUSHALTER,  CASTAIGNE,  G.-L.  SIMON,  LEENHARDT 

1910.  1  vol.  gr.  :n-8  de  432  pages,  avec  39  figures  noires  cl  coloriées .  12  Ir. 


MALADIES  des  GLANDES  SALIVAIRES  et  du  PANCRÉAS 

Par  P.  CARNOT 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

1908.  I  vol.  gr.  in-8  de  342  pages,  avec  GO  ligures .  7  fr. 


CALCULS  DES  VOIES  BILIAIRES  ET  PANCRÉATITES 

Par  le  D>^  René  GAULTIER 

1908.  1  vol.  in-lC  du  90  pages,  avec  10  figures,  cartonné . •...  i  l'r.  So 


Chirurgie  des  Voles  biliaires,  par  le  D'  V.  Pacciiet,  cliii’iir- 
gien  des  liôpilaiix  d’Amiens,  1900, 1  vol.  in-l(ide  90  pages 
et  9  ^figures,  cartonné .  i  l'r.  5o 

Traité  pratique  des  Maladies  du  Foie,  par  J.  Cru.  1887, 
1  vol.  in-8  do  880  pages .  12  Ir. 


Traité  pratique  des  Maladies  du  Foie,  par  FiiEiiiciis. 
3«  édition,  1877,  1  vol.  in-8  de  881  p..  avec  138  lig.  12  l'r. 


La  tuberculose  primitive  de  la  Rate,  pai'  K.  Lei'.vs.  1903. 
gr.  in-8,  122  pages,  avec  planelie  coloriée .  3  Ir. 


Le  Microbisme  biliaire  normal  et  pathologique,  par 
Lipi'mann.  1904,  gi'.  in-8,  173  |)ages .  4  l'r, 

La  Lithiase  vésiculaire,  par  1*.  Gué.mijt.  10.)3,  gr.  in-8, 
200  pages .  3  fr.  So 


Cancer  primitif  de  la  vésicule  biliaire,  par  K.  Donamv. 
1901,  gr.  in-8,  70  pages . ! .  2  fi'. 


Physiologie  du  Foie,  parM.Mrrz.  1898,  gr.  in-8,  172  p.  4  l'r. 


Étude  comparative  du  Pouvoir  antiseptique  de  la  Bile,  à 
,  l'état  physiologique  et  sous  l'inllnence  des  suhsldnces 
■  médicaniunlCuses,  par  Vieillaiui-Baiion.  1893,  gr.  in-8, 

30  pages .  2  l'r. 

Traitement  des  Kystes  hydatiques  du  Foie,  par  Mi.njap». 

1890,  gi'.  in-8,  70  pages .  2  fr. 

Action  du  Calomel  sur  le  foie  et  les  reins,  par  II.  Jousset. 

1907,  gi'.  in-8,  3.Ï  pages .  i  fr.  So 

Des  abcès  du  Foie  dans  les  pays  chauds,  par  De  Gastho. 

1870,  gr.  in-8,  01  pages .  2  fr.  So- 

Les  abcès  alvéolaires  du  Foie,  par  GnÉiirv.  1000,  gr.  in-8. 

Les  Kystes  du  Foie  et  des  Reins,  pur  Gouanis.  1878,  iii-S, 

04  pages,  I  planche .  i  fr.  So 

L’Ictère  grave,  par  A.  Mossé.  1880,  gr.  iii-8,  170  p.  4  fr. 
Accidents  de  '  la  Lithiase  biliaire,  par  A.  Mossé.  1880. 

gr.  iii-8,  100  pages . . .  3  fr.  So 

Des  Ictères  chroniques,  parSTnAiis.  1878,  in-8, 173  p.  3  fr,  So 


LXI  — 


REVUE  DES  CONGRÈS  (Suiie) 


IV»  CONGRÈS  DES  PRATICIENS 

(27,  28,  29  Mai  jgi4) 

Hâtons-iioiis  d'informer  que  ce  quatrième  congrès 
de  praticiens,  sur  lequel  nous  aurons  sans  doute  l’occa¬ 
sion  d’épiloguer,  a  parfaitement  réussi.  Il  travailla 
sous  la  présidence  du  Dr  Gairal,  assisté  du  Dr  Smester, 
du  Dr  Dafoutaiue  comme  secrétaire  général,  du  Dr  Qui- 
det  comme  trésorier. 

A  la  séance  d'ouverture  on  vit  assis  au  premier  rang, 
pour  ne  pas  dire  au  banc  des  accusés,  M.  le  sénateur 
Déon  Dabbé,  M.  le  Pr  Hartmann,  MM.  Monod  et  Netter  ; 
tous  les  quatre  étaient  là  an  titre  de  membres  de  la 
fameuse  commission  Chéron-Métin,  le  cauchemar  justifié 
des  praticiens.  Il  y  avait,  de  plus,  im  représentant  de 
M.  le  ministre  du  Travail,  de  même  qu’à  d’autres  séances 
on  pût  constater  la  présence  du  Dr  Roux  et  de  M.Minnan. 

Après  la  vérification  des  pouvoirs,  après  l’élection  du' 
bureau,  après  adoption  des  rapports  du  comité  de  vigi¬ 
lance  et  du  trésorier,  la  parole  fut  donnée  à  M.  Déon 
Dabbé,  pour  ime  communication. 

Nouvelles  dispositions  du  ministre  du  Travail.  —  M.  le 
énateur  Déon  Dabbi'î  a  expliqué  que  MM.  Hartmann, 
Monod,  Netter  et  lui,  avaient  tenu  à  venir  à  la  pre¬ 
mière  séance  du  Congrès,  non  pour  prendre  part  à  la  dis¬ 
cussion  au  sujet  de  la  Commission  Chéron-Métin,  mais 
pour  écouter  les  doléances  du  corps  médical  dont  ils 
entendent  être  les  défenseurs  au  sein  de  la  dite  com¬ 
mission.  Il  a  ajouté,  au  milieu  du  silence  général,  d’abord 
que  ses  collègues  et  lui  avaient  regretté  l’absence,  au  sein 
de  la  commission,  des  représentants  des  syndicats  médi¬ 
caux  et  du  corps  médical  ;  et  surtout  qu’il  résultait  d’une 
conversation  qu’il  venait  d’avoir  avec  M.  le  ministre  du 
Travail  que  celui-ci  était  tout  disposé  à  augmenter  le 
nombre  des  délégués  médicaux  et  à  taire  complètement, 
pour  la  passer  à  son  collègue  de  l’intérieur,  la  question 
de  tarification  d^s  honoraires  médicaux. 

Cette  communication  de  M.  Dabbé  fut  couverte  par 
des  applaudissements. 

A  la  suite  du  rapport  de  M.  De  Fur,  lequel  demandait 
à  MM.  Hartmann,  Netter,  Ch.  Monod,  de  ne  plus  faire 
partie  de  la  commission  Chéron-Métin  par  solidarité 
avec  le  corps  médical,  le  pr  Hartmann  a  expliqué  que 
ses  collègues  et  lui  avaient  été  nomriiés  par  le  ministre 
au  titre  de  médecins  non  syndiqués,  qu’ils  étaient  tout 
disposés  à  quitter  la  dite  commission,  mais  que  ce  refus 
préalable  de  participer  aux  travaux  de  la  commission 
risquait  d’être,  surtout  après  la  cqmmmiication  de 
M.  Déon  Dabbé,  préjudiciable  au  corps  médical.  M.  NET- 
TER  prit  la  parole  dans  le  même  sens.  M.  RfiNON,  pro¬ 
fesseur  agrégé,  médecin  des  hôpitaux,  dit  que,  pressenti 
par  le  ministre,  il  refusa  d’être  nommé  membre  de  la  dite 
commission. 

De  congrès,  après  le  rapport  de  M.  De  Ihir,  et  vu  la 
situation  nouvelle,  résolut  de  renouer  conversation  avec 
la  Commission  Chéron-Métin,  et  nomma  une  déléga¬ 
tion,  chargée  de  voir  le  ministre  au  plus  tôt. 

Contre  toutes  les  tentatives  de  fonctionnarisation  de 
la  médecine.  —  M.  DE  Fur,  rapporteur,  a  été,  ni  plus  ni 
moins,  remarquable.  Dans  un  exposé  lumineux,  incisif. 


éloquent,  il  a  fait  le  procès  de  l’État,  des  commîmes, 
des  collectivités  publiques  et  privées,  exploitant  le  méde 
cin  sous  différentes  formes.  Il  y  va,  d’après  lui,  de  la 
dignité  et  des  nécessités  du  corps  médical,  non  seulement 
de  protester,  mais  de  réagir  en  relevant  la  tête  et  en  atta¬ 
quant  toute  tentative  de  fonctionnarisation  de  la  méde¬ 
cine.  M.  De  Fur  a  eu  mi  très  gros  et  légitime  succès 
Il  a  finalement  fait  déeider  par  le  congrès  : 

1°  De  s'opposer  de  toutes  ses  forces  et  par  tous  les  moyens 
à  la  fonctionnarisation  médicale,  eu  s’engageant  à  faire 
respecter  dans  toutes  les  circonstances  le  secret  profes¬ 
sionnel  et  à  faire  appliquer  partout  le  libre  choix  du  méde¬ 
cin  et  le  tarif  à  la  visite  ; 

2“  De  proclamer  V incompatibilité  absohie  entre  les  fonc¬ 
tions  de  médecin  traitant  et  de  médecin  fonctionnaire  ou  con¬ 
trôleur,  le  premier  n’ayant  à  s’occuper  que  de  ses  malades 
et  ignorant  complètement  l’administration,  le  second  ne 
pouvant  sous  aucun  prétexte  donner  ses  soins  aux  malades 
qu’il  contrôle  et  faire  par  conséquent  de  clientèle. 

D’assistance  médicale  gratuite  et  le  corps  médical.  — 
Dans  un  volumineux  rapport,  le  Dr  Henri  Rinny  (de 
Vignacourt)  expose  la  situation,  telle  que  l’a  faite  la  loi 
du  15  juillet  1893.  U  demande  finalement  le  libre  choix 
absolu  pour  l’indigent,  le  rejet  de  tout  tarif  forfaitaire 
ou  d’État,  et  la  réorganisation  de  l’assistance  médicale 
gratuite,  avec  l’aide  des  syndicats  médicaux. 

Contre  l’alcoolisme.  —  De  Dr  Georges  BerTheon 
(de  Maisons-Dalfitte)  signale  l’eau-de-vie  comme  poison 
d’État  et  demande  l’adhésion  du  congrès  à  la  lutte  contre 
l’aleoolisme. 

La  lutte  contre  la  tuberculose.  —  De  Dr  Kuss,  méde¬ 
cin  du  sanatorium  d’Angicourt,  a  défini  d’mie  manière 
fort  heureuse  le  rôle  des  médecins  praticiens  dans  la  pro¬ 
phylaxie  de  la  tuberculose,  son  importance  primordiale, 
mais  qui  ne  peut  devenir  efficace  que  si  les  pouvoirs 
publics  ont  conscience  de  leur  devoir  social  et  collaborent 
avec  les  médecins. 

L’hygiène  administrative,  son  Impuissance.  —  De 
Dr  DENGEET,  rapporteur,  pense  que  l’hygiène  sociale  est 
tout  à  organiser,  que  l’administration  n’a  rien  fait  de  bon, 
«  rien  que  de  factice,  d’incohérent,  de-  tordu,  d’absurde  », 
et  que  le  moment  est  venu  où  les  syndicats  médicaux 
doivent  jouer  un  «  rôle  tutélaire  ». 

Organisation  de  l’hygiène  technique  par  le  corps 
médical.  —  Des  Dr»  Campinchi  et  Daeontaine,  rappor¬ 
teurs,  demandent  la  collaboration  pratique  des  médecins, 
la  constitution  de  commissions  d’hygiène  et  de  comités 
d’hygiène,  suivant  l’importance  des  milieux,  sur  des  pro¬ 
positions  émanant  des  syndicats  médicaux. 

Enfin  des  communications  très  intéressantes  ont  été 
faites  respectivement  par  les  D‘'“  Didier,  Dabady,  etc., 
sur  les  sujets  suivants  :  La  culture  hygiénique,  l'hygiène 
à  New-York,  l'hygiène  en  Allemagne. 

Nos  conclusions  premières,  relatives  à  ce,  congrès,  sont 
que,  tout  s’y  est  très  bien  passé,  et  que  le  succès  princi¬ 
pal  s’est  affirmé  au  sujet  de  la  commission  Chéron-Métin, 
et  sur  im  terrain  encore  plus  général  défendu  par  le  bril¬ 
lant  rapporteur  le  Dr  De  Fur. 

Dr  Horn. 
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CÉRÉMONIES 

CINQUANTENAIRE 

DÉ  LA  FÉDÉRATION  MÉDICALE  BELGE 

C’est  le  (linianclie  lo  mai,  en  l’Hôtel  de  Ville  de 
Bruxelles,  que  s’est  déroulée  la  séance  commémo¬ 
rative  du  Cinquantenaire  de  la  Fédération  médicale 
belge  en  même  temps  que  du  quatrième  centenaire 
d’André  Vesale. 

Des  discours  ont  été  prononcés  par  M.  J a.cqmain, 
échevin  de  la  ville  de  Bruxelles  ;  le  Dr  Herman, 
président  de  la  Fédération  médicale,  qui  a  remercié 
les  autorités  de  leur  présence  et  notamment  MM.  Be- 
co,  gouverneur  du  Brabant,  et  Velglie,  directeur  du 
Service  de  l’hygiène  au  Ministère  de  l’Intérieur. 
De  Dr  vSand,  secrétaire  de  la  Fédération,  a  fait  l’iiis- 
torique  de  la  Société  et  constaté  qu’elle  groupe  au¬ 
jourd'hui  plus  des  trois  quarts  des  praticiens  belges. 
Son  discours  très  académique  s’est  terminé  par  une 
page  littéraire  sur  le  devoir  social  du  médecin  que 
nous  sommes  heureux  de  reproduire. 

LE  DEVOIR  SOCIAL  DU  MÉDECIN 
par  le  Dr  RENÉ  SAND 

De  devoir  social  du  médecin,  mais  il  remplit  l’his¬ 
toire  de  notre  F'édération.  Rappelez-vous  la  liste 
des  desiderata  dont  je  vous  ai  parlé  ;  vous  y  voyez 
surtout  réclamer  des  réformes  d’ordre  hygiénique 
et  social,  destinées  à  servir  le  bien  public  beaucoup 
plus  que  nos  intérêts  professioimels.  Et  lorsque  le 
corps  médical  a  revendiqué  mie  amélioration  de  sa  , 
liosition  matérielle,  il  n’a  jamais  dépassé  la  mesure  de 
la  plus  sage  modération  et  il  a  toujours  pu  démontrer 
qu’aux  avantages  sollicités  en  sa|faveur  correspondrait 
une  augmentation  effective  des  services  rendus. 

Nous  considérons  comme  un  devoir  de  soulager, 
sans  autre  récompense  que  celle  de  notre  conscience, 
tous  ceux  que  le  malheur  accable.  Nous  doimons 
volontiers  notre  temps  et  notre  activité  pour  fonder 
et  entretenir  les  -œuvres  d’avant-garde  et  préparer 
l’opinion  aux  mesures  nécessaires.  Mais  lorsque, 
cédantiàu  mouvement  dû  à  notre  initiative,  on  réor¬ 
ganise,  on  élargit  la  prophylaxie,  la  bienfaisance,  la 
prévoyance,  alors  nous  demandons,  puisqu’il  s’agit 
d’une  œuvre  stable,  coordoimée,  définitivement  incor¬ 
porée  à  l’organisation  sociale,  nous  demandons  pour  ' 
nous,  non  plus  une  place  précaire,  mais  des  condi¬ 
tions  normales  d’activité  et  de  dignité.  Da  cliarité 
ennoblit  celui  qui  la  pratique.  D’exploitation  dégrade 
quiconque  en  est  la  victime  consciente. 

Mais  ceux  qui  nous  marchandent  l’indépendance 
morale  et  matérielle,  ne  savent-ils  pas  que  la  profes¬ 
sion  médicale  n’est  qu’un  don  constant  de  soi- 
même  ? 

Don  de  nos  forces,  sans  la  trêve  des  nuits  ni  des 
jours  de  repos  ;  don  de  notre  vie  de  famille,  si  souvent 
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troublée  ou'  interrompue,-  et  qui  fait  de  -la  femme 
du  médecin  la  plus  sacrifiée  de  toutes  les  épouses  ; 
don  de  notre  santé,  menacée  par  le  surmenage,  la  con¬ 
tagion,  l’infection  ;  don  de  notre  insouciante  gaieté 
que  tant  de  nous  apportent  dans  la  vie  et  qu’éteint 
l’approche  constante  de  la  souffrance  et  de  la  mort; 
don  de  notre  cahne,  car  nos  inquiétudes  pour  nos 
malades  sont  constantes  ;  nous  apportons  la  con¬ 
fiance,  nous  ne  la  possédons  pas,  et  notre  science  nous 
est  funeste  lorsque  la  maladie  s’attaque  aux  nôtres 
ou  à  nous-mêmes.  Et  qui  dira  notre' crainte  anxieuse 
de  voir  la  vérité  se  révéler  au  malade  bercé  d’un 
mensonge  nécessaire,  qui  compensera  le  sacrifice  de 
tant  de  désirs,  de  tant  d’appels  que  la  sujétion  à  nos 
devoirs  nous  contramt  à  laisser  sans  réiionse? 

Dois- je,  devant  des  confrères,  évoquer  certaines 
heures  de  notre  existence,  pesantes  d’anxiété?  Divré 
à  lui-même,  —  car  il  ne  peut  distraire  le  cliinirgien 
ni  ses  aides,  —  le  chloroforraisateur  doit  maintenir 
un  anémique,  un  cardiaque  à  l’extrême  limite  de  ' 
ce  que  i^eut  supporter  son  organisme  affaibli  ;  tout 
mouvement,  tout  réveil  des  réflexes  compromettrait 
le  succès  de  l’opération  ;  et  le  médecin  continue 
à  verser  le  sommeil,  en  sachant  que  cliaque  goutte 
qui  tombe  porte,  muette  en  elle,  ou  la  vie  ou  la  mort. 
D’opération  se  prolonge,  le  danger  augmente  sans 
cesse  ;  un  quart  d’heure,  mre  demi-heure,  mie  heure 
gC  passe  dans  cette  tension  suprême.  Quel  or,  dites, 
paiera  jamais  ces  minutes  d’angoisse? 

Voulez- vous  un  autre  exemple?  Un  enfant,  récem¬ 
ment  traité  à  titre  préventif  par  le  sérum,  contracte 
la  diphtérie.  De  mal  est  là  implacable.  Mais  le  méde¬ 
cin  sait  qu’mie  seconde  injection  peut  déchmner 
l’épouvantable  anaphylaxie  et  tuer  en  quelques 
^listants.  Entre  ces  deux  spectres  également  nienaça- 
çants,  il  hésite  ;  ne  pas  injecter,  c’est  risquer  la  mort 
par  asphjTàe  ou  par  intoxication  ;  injecter,  c’est 
peut-être  le  drame  foudroyant  ;  aucune  tergiversation 
possible.  Il  faut  choisir  sur  l’heure.  Et  si  Tâme  du 
médecin  tremble,  sa  main  doit  rester  ferme  ;  l’ai¬ 
guille  est  plantée  dans  la  peau,  le  doigt  pousse  dou¬ 
cement  la  seringue.  Cette  minute,  dites,  de  combien 
ne  vous  a-t-elle  pas  vieilli? 

Tout  a  changé  depuis  cinquante  ans  :  le 
diagnostic,  auquel  contribuaient  seuls  le  stéthoscope 
et  le  marteau  percuteur,  est  aujourd’hui  physique, 
cliiniique,  microscopique,  sérologique,  bactériolo¬ 
gique,  radiologique  ;  la  thérapeutique  a  fait,  elle 
aussi,  appel  à  tous  les  agents  physiques  e  tà  la  variété 
infinie  des  coiqjs  cliimiques,  des  sérums  des  vaccüis  ; 
la  chirurgie,  née  d’hier,  est  si  vaste  qu’elle  se  subdivise 
les  spécialités  se  sont  multipliées  les  policliniques 
ont  surgi,  cliàque  jour  plus  nombreuses  ;  le  trot  lent 
du  cheval,  s’arrêtant  de  lui-même  devant  certaines 
portes  —  diagnostic  certaüi  d’mie  affection  chro¬ 
nique,  —  est  remplacé  par  le  roulement  silencieux 
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Neosalvarsan 


INJECTION  INTRAVEINEUSE 
CONCENTRÉE 

(Technique  du  D' Paul  Ravaut) 

Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur -filtre. 


TEINTURE  d’IODE  toujours  FRAICHE 


préparée  extemporanément 

par  les  lODUX^E^S 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

PAS  D’ÉRYTHÈMES!  PAS  DE  DRVLVRES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE^RX  OARRIÈRB 

3/,  Rue  de  Bourgogne,  PARIS 


SPÉCIFIQUE  DES  DIARRHÉES  ET  DYSENTERIES 


Hordénine-Laullk 


Dysenteries  coloniales 
E  n  térocol  ites-T  y  phoides 

Adopté  officiellement  par  le 


AMPOULES  1  eXSi'u 
BULLES  i  èîCklï 

2  par  jour, 
ù  I  par  jour. 

10  par  jour. 

6  par  jour. 

Diarrhées  infantiles 
Entérites-Castro  -  entérites 

C.  PÉPIN,  D'en  phiirin.,9,  r.d 

U  -4-Sept.,  Paris 

Comptes  Rendus  de  l’Acad.  des  Sclepces 
et  de  l’Académie  de  Médecine. 

PARAFFINOLEOL  HAMEL 

Paraffine  liquide  chimiquement  pure,  sans  saoeur 
NOUVEAU  LAXATIF  MINÉRAL 


.  INDICATIONS  : 

Colites,  Entérocolites,  Appendicites 


Se  fait  sous  trois  formes  : 

1°  Aromatisé  ;  2°  Sans  arôme  ;  3°  Crème  au  cacao 


Littérature  et  échantillons  : 

Pharmacie  HAMEL,  LE  MANS 


GUIDE  ET  FORMULAIRE 

DE  THÉRAPEUTIQUE 


1914.  f  vol.  in-16  de  flOü  pages,  papier  indien, 

relié . . . . .  10  l'r. 

{Mise  au  courant  de  tous  les  traitements  nouveaux, 
de  tous  les  médicaments  nouveaux). 
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CÉRÉMONIES  MÉDICALES  (Suüe) 


de  la  1)icyclette  ou  l’essor  impétueux  de  l’automobile  ; 
la  tenue  même  du  médecin  s’est  modifiée  :  la  cravate 
blanche  a  fait  place  à  la  cravate  noire,  et  celle-ci 
au  nœud  de  fantaisie  ;  la  funèbre  redingote  est  bannie 
par  le  veston  ;  mais  ce  qui  n’a  pas  changé,  c’est  le 
fond  même  de  la  vie  médicale,  c’est  ce  qui  en  a  fait 
le  pire  des  métiers  et  la  plus  noble  des  professions 
c’est  le  renoncement,  c’est  l’élan,  c’est  l’amour. 

M.  le  Dr  Possemiers  a  fait  une  camserie  sur  André 
Vesale  et  enfin  M.  le  Dr  Boulengier,  président  d’hon¬ 
neur,  et  M.  Haazen,  délégué  de  la  Nationale  Phar¬ 
maceutique,  ont  trouvé  les  mots  heureux  qui  carac¬ 
térisent  l’entente  des  médecins  et  des  pharmaciens 
belges.  Au  banquet  qui  suivit,  on  y  a  remarqué 
la  présence  de  M.  le  Dr  Dejace,  président  d’honneur 
de  la  Fédération  et  rédacteur  en  chef  du  Scalpel, 
les  Drs  Dechesne  et  Min,  M.  Leclercq,  avocat  conseil; 
MM.  Haazen,  Patou  et  Breugehnans,  délégués  de  la 
Nationale  Pharmaceutique  ;  le  Dr  de  Moor,  recteur 


de  l’Université  de  Bruxelles;  Dr“  Terwagne,  Pee', 
Persoons,  députés  ;  Desguin,  échevin  à  Anvers  ; 
Dumoiüin,  Fvrard,  Piron,  etc.  Dés  toasts  furent 


Médaille  de  Vesale,  comniémoraiive  du  cinquantenaire 
de  la  Fédération  médicale  belge. 

portés  à  la  Famille  Royale  par  le  président  Dr  Her¬ 
man  et  à  la  Presse  par  MM.  Dechesne  et  Dejace. 

T.Tne  élégante  médaille  qui  sera  demain  portée 
par  tous  les  nié  lecins  belges  et  due  au  sculpteur 
Bonnetain  rappellera  ces  fêtes  et  le  qoo''  anniversaire 
de  la  naissance  d’André  \'esale.  R.  L. 


NOUVELLES 


M.  ALBERT  CAUCHOIX  EST  NOMMÉ 
CHIRURGIEN  DES  HOPITAUX 

Albert  Cauchoix,  qui  vient,  après  un  brillant  concours, 
d’être  nommé  chirurgien  des  hôpitaux  de  Paris,  a  conquis 
successivement  tous  ses  grades  universitaires. 

Externe  des  hôpitaux  en  1899,  interne  provisoire  en 
1901,  il  fut  nommé  interne  titulaire  en  1902  et  il  accomplit 
ses  quatre  années  dans  les  services  des  Df»  de  Lapersonne, 
Lucas-Championnière,  Pierre  Delbet,  Ed.  Schwartz  et 
Quénu.  Il  obtint  en  1907  la  médaille  d’argent  au  concours 
des  prix  de  l’internat  en  chirurgie  pour  lequel  il  avait 
présenté  un  mémoire  ayant  pour  titre  ;  «Traitement  actuel 
des  kystes  hydatiques  du  foie  et  de  leurs  complications  ». 
Ce  travail  lui  servit  en  1908  de  thèse  inaugurale  couronnée 
Ijar  la  faculté. 

Nommé  aide  d’anatomie  en  1904,  prosecteur  à  la 
faculté  de  médecine  en  1907,  Cauchoix  a  publié  d’inté¬ 
ressants  travaux  parmi  lesquels  il  faut  signaler  tout  par¬ 
ticulièrement  tes  études  publiées  dans  la  Revue  de  chirur¬ 
gie  sur  le  traitement  sanglant  du  pied  plat  valgus  invé¬ 
téré  et  sur  les  paralysies  dans  les  luxations  de  l’épaule. 

La  nomination  de  Cauchoix  au  titre  de  chirurgien  des 
hôpitaux  a  été  accueillie  avec  joie  par  tous  ceux  qui 
connaissent  son  habileté  profcssionpelle.  la  droiture  de 
son  caractère  et  l’excellence  de  son  amitié. 

D-  Zisr.iN. 

M.  GERNEZ  EST  NOMMÉ 
CHIRURGIEN  DES  HOPITAUX 

Le  D''  Getnez  est  né  à  Cambrai  où  il  fit  ses  études  clas¬ 


siques  pour  entreprendre  ensuite  à  Lille  celles  de  la  méde¬ 
cine  avec  des  maîtres  comme  MM.  Follet,  Dubar,  Phocas, 
Debierre,  Laguesse  ; 

M  .  Gernez  est  lauréat 
de  la  Faculté  de  Lille. 

Il  vint  à  Paris,  y 
fut  nommé  le  premier 
au  concours  pour  l’In¬ 
ternat  de  Brévannes 
(1898),  puis  interne 
■provisoire  des  hôpi¬ 
taux,  chez  MM.  Lion 
et  CEttinger,  pour 
enlever  la  première 
place  de  l’internat  à 
la  promotion  de  igoo 
ainsi  que  le  prix 
Barbier  eu  la  même 
année  ;  trois  ans  plus 
tard  il  était  reçu  le  premier  au  concours  de  l’adjiivat, 
et  trois  ans  après,  prosecteur  à  la  Faculté  (1906). 

M.  Gernez  a  été  l’élève  de  MM.  Tillaux,  Albarran, 
Terrier,  Ricard  ;  il  est  lauréat  de  la  Société  de  chirurgie 
(Prix  Marjolin  Duval)  ;  il  a  fait  sa  thèse  de  doctorat  sur 
le  traitement  chrurgical  de  l’invagination  intestinale  chro¬ 
nique  :  signalons  parmi  ses  autres  travaux  :  La  taille 
transversale  vésicale,  Les  invaginations  de  l’appendice. 
Luxations  des  ménisques.  Le  mécanisme  des  fractures  du 
maxillaire  inférieur. 

Enfin  il  a  imaginé  un  très  intéressant  procédé  opéra¬ 
toire  de  résection  des  condyles  dans  l'ankylose  temporo- 
maxillaire  qu’on  appelle  couramment  le  procédé  de 
Gemez-Douay.  H. 
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NOUVELLES  (SuÜe) 


Congrès  national  de  i’éducation  physique  (Lyon,  27,  28 
et  29  juillet  J914).  —  Le  Congrès  international  de  l'Edu¬ 
cation  physique  qui  s'est  tenu  à  l’aris  en  1913  et  dont 
on  connnî;  le  succès  n’a  pas  eu  pour  seul  résultat  de 
donner  aux  questions  sportives  un  regain  d’actualité. 

Il  a  ouvert  la  voie  à  toute  une  série  de  réformes  essen¬ 
tielles  dont  chaque  nation  doit  envisager  la  réalisation 
par  des  moyens  appropriés  à  ses  re.ssources. 

C’est  pourquoi  il  a  paru  nécessaire  de  réunir  dès 
cette  année  un  Congrès  national  de  V Education  physique, 
où  puissent  être  étudiées  les  mesures  à  proposer  aux 
Pouvoirs  publics  comme  répondant  aux  desiderata  les 
pUis  urgents  pour  notre  pays. 

Ce  Congrès  se  tiendra  à  Lyon,  les  27,  28  et  29  juillet  1914 
à  l’occasion  de  V Exposition  qui  comporte  une  Section 
sportive  et  une  Exposition  des  Sports. 

L’organisation  de  l'éducation  physique  dans  les  écoles  et 
lycées,  sur  des  bases  rationnelles  et  uniformes  figure  au 
premier  plan  de  son  programme.  Mais  d’autres  questions 
plus  générales  doivent  retenir  aussi  notre  attention. 

Nous  voudrions,  par  une  série  de  rapports  et  communi¬ 
cations,  démontrer  la  nécessité  du  contrôle  scientifique 
dans  les  sports  et  exercices  de  toutes  sortes,  mettre  en 
garde  le  public  contre  les  erreurs  et  les  dangers  de  l’empi¬ 
risme  en  cette  matière. 

Enfin,  indépendamment  de  ces  travaux,  le  Congrès  com¬ 
prendra  plusieurs  Conférences  ou  causeries  accompagnées 
de  projections  cinématographiques  ou  de  démonstrations  pra  - 
tiques  (présentations  d’athlètes,  de  groupes  sportifs,  etc.). 

De  nombreux  professeurs  des  facultés  de  Médecine,  des 
praticiens  spécialisés  dans  ces  questions,  des  notabilités 
sportives  n’ont  pas  hésité  à  apporter  leur  collaboration 
pour  la  préparation  des  rapports,  conférences. 

Ces  hautes  marques  de  sympathie  constituent  un 
gage  de  succès.  Convaincu  de  la  haute  portée  de  cette 
réunion,  vous  n’hésiterez  pas  à  faire  parvenir  votre  adhé¬ 
sion  et  à  prendre  une  part  active  aux  travaux  du  Con¬ 
grès,  soit  sous  forme  de  communications,  dont  vous  vou¬ 
driez  bien  indiquer  le  titre  avant  le  15  juin,  soit  par  une 
présence  assidue  aux  réunions. 

Président  :  Dr  A.  Pic,  professeur  de  thérapeutique  à  la 

Faculté  de  Médecine  de  Lyon,  Médecin  des  hôp'taux. 
Secrétaire  général  pour  Lyon  :  D'  Paui,  Vigne,  avenue 
•  de  Saxe,  147,  à  Lyon. 

Secrétaire  général  pour  Paris  :  Dr  Henri  Dausset, 

avenue  Montaigne.  41,  à  Paris. 

(Adresser  toutes  les  demandes  de  renseignements  et  la 
correspondance  au  Dr  Paul  Vigne,  secrétaire  général  pour 
Lyon. 

>  RAPPORTS  ET  RAPPORTEURS 

i»  Organisation  de  l’Enseignement  supérieur  de  l’Edu¬ 
cation  physique  en  France.  —  Recrutement  et  formation  des 
professeurs  :  Dr  Henri  DausseT  (Paris). 

2“  Organisation  de  l’Education  physique  obligatoire  dans 
l  Enseignement  primaire  :  Dr  DUFESTEt  (Paris)  ;  Dr  P. 
Vigne  (Lyon). 

3“  Examen  critique  des  diverses  méthodes  de  gymnas¬ 
tique  :  Dr  WETTERWAed  (Paris). 

4“  L’Education  physique  dans  les  Sociétés  postscolaires 
et  ses  rapports  avec  la  préparation  militaire  :  Dr  GÉUBERT 
(Lyon)  ;  Dr  Douxans  (Lyon). 


5“  Critères  de  V entrainement  :  Dr  Francis  Heckee 
(Paris). 

6"  Education  physique  chez  la.  femme  :  M"r  Vari.iît, 
dircctiicc  de  l’École  normale  d’institutrices  du  départe¬ 
ment  du  Rhône  ;  professeur  agrégé  Pif;RY  (Lyon). 

7“  Pratique  rationnelle  et  résultats  utiles  des  grands 
sports  :  Alpinisme  :  professeur  agrégé  Siraud  (Lyon). 
—  A  utomobilisme  :  professeur  agrégé  Tavernier  (Lyon) . 
Dr  Cabi.E  (Lyon).  —  .Sports  Nautiques  :  MM.  les  Dr^  Jam¬ 
bon,  Coste-Labaume  et  Puv  (Lyon).  —  LtUte,  Poids  et 
Haltères  :  M.  Maspoei  (Lyon).  — Escrime  :  M.  ïromberT. 

8°  La  culture  physique  comme  moyen  de  lutte  contre 
l’alcoolisme  et  la  tuberculose  :  Dr  GuyoT  (Lyon)  ;  Dr  Ro- 
CHAix  (Lyon). 

go  Gymnastique  respiratoire  chez  l’enfant  :  Dr  Arthur 
Rivii-RE  (L3’on). 

10“  Contre-indications  à  la  culture  physique  et  aux  sports  • 
MM.  les  Dr»  Bidon  (de  Lyon)  et  Michot,  de  Saint- 
Étienne. 

11“  Rapports  de  l’ Education  physique  avec  l’Education 
intellectuelle  et  morale  :  M.  Julien  Ray. 

CONFERENCES  ET  PRESENTATIONS 

La  gymnastique  naturelle.  — •  Conférence  par  M.  le  lieu¬ 
tenant  de  vaisseau  HEberT,  avec  projections  cinémato-  , 
graphiques  et  présentation  d’un  groupe  de  jeunes  filles 
entraînées  par  cette  méthode. 

L'avenir  de  l’Education  physique  en  France.  —  Confé¬ 
rence  par  M.  RozET,  secrétaire  des  cours  et  conférences 
à  la  Ligue  nationale  des  Collèges  d’athlètes  et  des  stades 
municipaux,  avec  projections  fixes  et  cinématographiques. 

(Cette  conférence  aura  lieu  dan.»  une  des  salles  des  fêtes 
de  la  Ville). 

La  Cinématographie  dans  les  Sports.  —  Méthode  nou¬ 
velle  de  M.  NoguEs,  de  l’Institut  Marey.  —  Présentation 
des  films  cinématographiques,  par  M.  le  Dr  Henri  Dausset. 

Les  principaux  types  morphologiques  et  leur  adaptation 
aux  différentes  armes.  —  Conférence  de  M.  le  Dr  Tiiooris, 
avec  présentation  de  sujets  par  M.  le  Dr  DoUZANS. 

Présentation  de  sociétés  féminines  de  culture  physique, 
par  M™“  Ludin.  —  Causerie  par  M.  le  Dr  A;  RiviEre. 

Démonstration  des  différentes  méthodes  de  nage,  avec 
le  concours  des  Ondines  Lyonnaises  et  du  Cercle  des 
Nageurs  de  Lyon.  —  Causerie  de_M.  le  Dr  Bidon. 

Pelotons  scolaires  de  j-ofti/sricflé.  Présentations  par  MM. 
CtAUSE  et  Minet.  —  Causeries  de  MM.  les  Dr»  Vigne  et 
Bidon. 

Présentation  des  Boy-Scouts,  par  M.  Mossas,  président 
de  la  section  lyonnaise. 

Les  29  et  30  juillet  et  1"  août  se  tiendra  à  Lyon  le 
Congrès  des  médecins  scolaires  :  Le  2  août  aura  lieu  une 
réunion  de  la  Ligue  d’hygiène  .scolaire  ;  Le  2  août  après- 
midi  sera  organisée,  sous  la  présidence  de  M.  le  Dr  Ma» 
THiEU,  de  Paris,  une  réunion  plénière  des  trois  Assemblées 
où  seront  discutés  les  vœux  à  présenter  aux  Pouvoirs 
publics. 

excursions 

Le  dimanche  2  'août,  visite  à  l’école  municipale  de 
plein  air,  du  Vernay,  accompagnée  par  M.  le  Dr  P.  Vigne, 
médecin 'de  l’école. 
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LA  VIE  MÉDICALE  (SvAte) 


Hôpitaux  de  Paris.  —  CoxcorRS 
DK  MliDECI.\-  DKS  HOPITAUX.  -  - 
Epreuve  clinique.  —  Séance  ân 
28  mai.  —  MM.  Bloch,  Beaufumé 
et  I/évy-Valensi,  20. 

Liste  des  25  candidats  admis  à 
subir  la  troisième  épreuve  d'admis¬ 
sibilité,  épreuve  orale  : 

MM.  Harvier,  Poix,  't'ixier,  Paure- 
Beaulicu,  Ramond,  Darré,  Bau¬ 
douin,  Chabrol,  Debré,  Ameuille, 
Paillard,  Armand-Delille,  Halbron, 
Renaud,  Bénard  (René),  Monier- 
Vinard,  Weil  (Mathieu-Pierre), 
Lévy-Valensi,  Tinel,  Laroche,  Pies- 
singer.  Proin,  Lemaire  (Henry), 
Lévy  (Pernand),  Beaufumé. 

Prochaine  séance  (épreuve  orale), 
mercredi  9  juin,  à  seize  heures 
trente,  49,  rue  des  Saints- Pères. 

Concours  du  prosectorat.  — 
Lecture  des  copies.  —  Séance  du 
27  mai.  —  MM.  Mornard,  20  ; 
Sorel,  14  ;  Maurer,  17  ;  Brocq,  17  1/2. 

Epreuve  orale  d'anatomie.  — 
Séance  du  29  mai.  —  Question 
donnée  :  «  Muscles  constricteurs  du 
pharynx.  » 

MM.  Métivet,  18  ;  Vireuque,  15  ; 
Mornard,  16;  Brocq,  15. 

Séance  du  30  mai.  —  Question 
donnée:  «Côlon  pelvien.» 

MM.  Leveuf,  17  ;  Wolfromm  et 
Lorin,  15  ;  Maurer,  14. 

Concours  de  médecins  de  l’assis¬ 
tance  médicale  à  domicile.  —  Lec¬ 
ture.  —  Séance  du  28  mai.  — 
-MM.  Bouzat,  10-1-14  =  24;  P'onr- 
gous,  11-1-16  =  27. 

Séance  du  29  mai.  —  MM.  Thieux, 
Il  -1-  15  =  26;  Pénard,  12  -f-  16 

Faculté  de  médecine  de  Paris. 

Par  arrêté  en  date  du  i^r  jum,  la 
chaire  de  clinique  d'accouchements 
de  la  faculté  de  médecine  de  Paris 
est  déclarée  vacante.  Les  candidats 
ont  un  délai  de  20  jours  ù  dater  du 
P''  juin  pour  produire  leurs  titres. 

Concours  de  l'internat  de  Nan¬ 
terre.  —  Un  concours  pour  l'ad¬ 
mission  à  deux  places  d'interne  en 
médecine  et  en  chirurgie  à  la  Maison 
départementale  de  Nanterre  et  à 
des  places  éventuelles  d'interne  pro¬ 
visoire  s'ouvrira  le  i*'''  juillet  à  la 
Maison  départementale  de  Nan¬ 
terre.  Durée  des  fonctions  :  du 
i‘'''octobre  igiqau  30septembre  1915. 

Les  candidats  qui  désireront  pren- 
ilre  part  au  concours  devront  se 
faire  inscrire  à  la  préfecture  de  police 
(Service  du  personnel.  Caserne  de 
la  Cité). 

Le  registre  d'inscription,  ouyert 
>lès  à  présent,  sera  clos  définitive- 
"nient  le  6  juin  à  4  heures. 


École  de  médecine  de  Dijon.  — 
M.  Oault,  .suppléant  des  chaires 
d’anatomie  et  de  physiologie,  est 
prorogé  dans  scs  fonctions  pour  un 
an,  à  dater  du  14  juin  1914. 

École  de  médecine  de  Marseille. 

M.  Brun,  docteur  en  médecine, 
pharmacien  de  i”'  classe,  chef  des 
travaux  de  bactériologie,  est  chargé 
jusqu'à  la  fin  de  l'année  scolaire 
19x3-1914,  d’un  cours  complémen¬ 
taire  de  bactériologie. 

École  de  médecine  d’Amiens.  — 
Le  concours  pour  l’emploi  de  chef 
des  travaux  pratiques  de  médecine 
opératoire  s'est  terminé  par  la 
nomination  de  M.  le  Dx  Caraven. 

Hôpital  de  Libourne.  —  Un  con” 
cours  pour  une  place  d'interne  titu¬ 
laire  à  l'Hôpital  de  Libourne  s'ou¬ 
vrira  le  30  juin  1914,  à  l'Hôpital 
Saint-André,  à  Bordeaux,  à  8  heures 
du  matin.  Les  candidats  doivent 
déposer  les  pièces  nécessaires  dans 
le  bureau  du  Contrôleur  général  de 
l'Hôpital  de  Saint-André,  huit  jours 
avant  le  concours.  L'interne  nommé 
à  la  suite  de  ce  concours  entrera 
en  fonctions  huit  jours  après  la 
clôture  .du  dit  concours. 

Sanatorium  de  la  Malmalson.  — 
Une  place  d'interne  en  médecine  va 
Être  prochainement  vacante  an 
Sanatorium  de  la  Malmaison  (pour 
le  traitement  des  maladies  du  sys¬ 
tème  nerveux)  dirigé  par  MM.  An- 
theaume  et  Bout. 

Les  avantages  sont  les  suivants  ; 

1“  Possibilité  de  préparer  le  con¬ 
cours  d'adjuvat  ; 

2“  Avantages  en  nature  :  loge¬ 
ment,  nourriture,  éclairage,  chauf¬ 
fage,  blanchissage  et  traitement 
mensuel  de  200  francs  la  première 
année,  250  francs  la  deuxième  année, 
et  300  francs  en  troisième  année. 
Salle  de  garde  pour  les  internes  dans 
l'établissement. 

Les  candidatures  sont  reçues  et 
examinées  jusqu'au  10  juin  prochain. 
Tout  candidat  doit  être  âgé  de  moins 
de  33  ans,  et  accompagner  sa  de¬ 
mande  de  son  curriculum  vitee. 

Adresser  les  demandes  à  la  Direc¬ 
tion  de  l'Etablissement,  4  place 
Bergère,  à  Rueil,  près  Paris  (S.-et-O.) . 

Monument  Roger  Bacon.  —  L’Uni¬ 
versité  d’Oxford  vient  d’adresser 
ses  invitations  pour  l’inauguration 
qui  aura  lieu  le  10  juin  du  monu¬ 
ment  élevé  à  la  mémoire  de  Roger 
Bacon. 

Légion  d’honneur.  —  Officier 
—  Est  nommé  officier  de  la  Lé- 
giron  d’honneur  M.  Gros,  direc¬ 
teur  de  l’asile  national  du  Vésinet. 

Chevaliers.  —  Sont  nommés  che¬ 


valier.s  de  la  Légion  d’honneur, 
MM.  les  Dx»  Barhelat,  chef  de  tra¬ 
vaux  à  l’Ecole  supérieure  de  phar¬ 
macie,  Capdepont  ;  Paul  Chatin; 
Glover,  Luys,  Valeur,  professeur 
agrégé  à  l’École  de  pharmacie. 

Distinctions  honorifiques.  — 
I.’emperenr  d’Allemagne  vient  de 
décerner  les  décorations  qui  suivent 
aux  médecins  qui  ont  donné  leurs 
soins  à  M.  le  colonel  de  Winterfeld, 
attaché  militaire  allemand,  blessé 
au  cours  des  dernières  grandes 
manœuvres. 

Aigle  rouge  de  deuxième  classe: 
M.  le  Dx  Collinet,  médecin  en  chef 
de  l’hôpital  militaire  de  Touloxise. 

Aigle  rouge  de  quatrième  classe  : 
MM.  les  Dxa  Montagne,  médecin 
aide-major  à  l’hôpital  militaire  de 
Toulouse,  Peguillan  (de  Grisolles), 
Constantin  (de  Toulouse). 

Couronne  royale  de  Prusse  de 
deuxième  classe  avec  étoiles  ;  M.  le 
px  Hartmann. 

Couronne  royale  de  Prusse  de 
deuxième  classe  :  MM.  les  médecins 
aides-majors  de  ix«  classe  Roy  et 
Voivenel  à  Toulouse,  M.  le  médecin 
principal  Petit,  à  Montauban. 

Couronne  royale  de  Prusse  de 
4  me  classe  :  MM.  les  médecins  aides- 
majors  Dupré,  du  Ss»  d’infanterie 
et  Arnal  (d’Amélie-les-Bains). 

Prix  du  concours  du  congrès  inter¬ 
national  de  la  médecine  des  acci¬ 
dents  du  travail.  —  M.  le  professeur 
Julliard  (de  Genève)  a  obtenu  ee 
prix  en  traitant  la  question  de  l’a¬ 
daptation  fonctionnelle  des  membres 
traumatisés  et  son  évolution. 

Association  des  médecins  absti¬ 
nents  suisses.  —  L’assemblée  annuelle 
de  cette  Société  aura  lieu  le  14  juin 

Congrès  de  l’alliance  d’hygiène 
sociale.  —  Le  congrès  se  tiendra  à 
Lyon  dn  15  au  17  juin  sous  la  prési¬ 
dence  de  M.  Léon  Bourgeois. 

Les  adhésions  sont  reçues  par 
M.  le  secrétaire  général,  M.  E. 
Moquet,  5,  rue  Las  Cases,  à  Paris. 

Institut  du  radium  de  Saint- 
Pétersbourg.  —  La  création  d’un 
institut  du  radium  a  été  décidée  parle 
gouvernement  .  Un  crédit  de  711  000 
roubles  lui  sera  consacré. 

Banquet  de  l’association  des  étu¬ 
diants.  —  Le  banquet  de  l’associa¬ 
tion  des  étudiants  aura  lieu  le 
10  juin  au  palais  des  fêtes  199.  rue 
Saint-Martin,  sous  la  présidence  de 
M.  Poincaré,  assisté  de.  M.  le  rçcteur 
Liard,  S’inscrire  avant  le  8  juin  à  la 
maison  des  étudiants,  rue  de  la 
Bucherie. 

Soirée  de  Qala  donnée  par  i’Or- 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendld  Hôtel  Ezoelsior.  —  j'"'  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 
Golf  Links.  —  En  1914,  Ouverture  du  “  ROYAL  ”, 
Hôtel  et  Restaurant  de  luxe. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniiiae.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Brietol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  80  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “Jardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

BeKlna  Hôtel  Bernasoon.  —  250  chambres  -  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l'établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bbrnascon  propriétaire. 


Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 


Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  i*r  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 


Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l'établissement. _ 

Bngaz-Pfœffers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  i"  ordre,  tranquille 
—  Vue  spleiidiile.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  rftnblisseraenl 
tliermal. 

Boyat. 

Grand  Hôtel  et  Majestio 
Palace.  —  Installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dan 
toutes  les  chambres. 

Sils  Maria  (Engadine.  Suisse). 

Giger’s  Hôtel  Waldhans.  - 
Au  milieu  des  bois,  sur  une  I 
colline  dominant  la  vallée  et  ‘ 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la  : 
poussière.  —  Alimentation  ; 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confoit  moderne. 
Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Parc.  —  A  côté  de  l'établissement  thermal.  — 
ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc;  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Châtelguyon. 

Grand  Hôtel  du  Parc,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 


Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touriug-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 

Évian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 


Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  1“  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  bo.xes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hôtel  du  Parc.  (Aletti,  Directeur. 

Hôtel  Maiestio.  (Aeetti  Directeur.) 

Vichy. 

HôtoletVillasdes  Ambas¬ 
sadeurs.  —  Bien  connii-i  . 

installations  hy- 
I  giéniques,  confortables,  élé- 
. .  gantes.  —  Partout  eau  cou¬ 
rante  chaude  et  froide.  —  Cuisine  simple  renommée. 
Menus  de  régimes. 


L’ERMITAGE  D’ÉVIAN-LES-BAilMS 

La  maison  de  Régime  par  excellence  —  Cures  d'air  et  de  soleil 
RELIÉ  A  L’ÉTABLISSEMENT  THERMAL  PAR  UN  FUNICULAIRE 

Saison  d’Avpll  à  Novembre  LA  DIRECTION 
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LA 

cliestre  médical,  avec  le  concoiirs 
d'artistes  du  monde  médical,  sous 
la  Direction  de  M.  Henri  Busser, 
Clicf  d’Orcliestre  à  l’Opéra  au  profit 
de  la  Caisse  de  secours  de  l’O.  M. 
destinée  à  aider  les  œuvres  d’Assis- 
taiice  professionnelle,  salle  Gavcau, 
.15-^7, rue  Da  Boetie.  —  Jeudi  ii  juin 
niM,  à  g  heures  très  précises.  Prix 
des  places  de  i  fr.  56  à  4  fr. 

Mariages.  —  Le  mariage  de  M.  le 
D'  Maurice  Prieur  avec  Magde- 
laine  Bailliot  a  eu  lieu  la  semaine 
dernière  en  la  chapelle  des  Invalides. 

-  -  M.  Monod,  aide  d’anatomie  à  la 


Clinique  médicale  de  l’ilôtei-Dieu. 
Professeur  ;  M.  Gilbert.  —  Pro- 

Lundi  8,  de  9  heures  à  9  h.  1/2. 
!>'■  Lippmann:  Sémio!o5ic  clinique 
du  sang.  —  De  9  h.  1/2  à  ii  h.  1/4 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 
Dell  h.  1/4  à  II  h.  3/4,  M. Dumont: 
Pré.sentation  de  pièces  et  de  coupes 
afférentes  à  l’enseignement  antécé¬ 
dent. 

Idardi  9,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
Jomier  :  Lésions  élémentaires 
de  la  peau.  Tubercules. —  De  9  h.  1/2 
à  II  h.  1/4  :  Visite  de  M.  le  profes- 
■senr  Gilbert.  —  De  ii  h.  1/4  à 
Il  h.  3/4,  le  D"^  Guillaminot  :  Élec¬ 
trothérapie,  applications  cliniques, 
statique. 

Mercredi  10,  de  9  heures  à  9  li.  1/2, 
D'  Paul  Descomps  :  Les  albumi¬ 
nuries.  —  De  9  h.  1/2  à  lo  h.  1/2. 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 
10  h.  1/2,  M.  le  professeur  Gilbert  ; 
Présentation  de  malades.  Rédaction 
d’ordonnances. 

.  Jeudi  II,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
H''  Chabrol  :  Des  méningites  aiguës. 
—  De  g  h.  1/2  à  ii  h.  Visite  de  M.  le 
professem-  Gilbert.  —  An  heures  : 
Consultation  externe.  Maladies  de 
l’estomac,  de  l’intestin,  du  foie  et 
du  pancréas  (diabète). 

Vendredi  12,  de  9  heures  à 
9  h.  1/2,  Dr  Horjoher  :  Auscultation 
du  poumon. —  De  9  h.  1/2  à  ii  h.  1/2  : 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  • — 
De  1 1  h.  1/4  à  II  h.  3/4,  M.  Dumont  : 
Sporotrichose. 

Samedi  13,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
L>r  Maurice  Villaret,  professeur 
agrégé  :  Leçon  de  clinique  élémen¬ 
taire  au  lit  des  malades.  —  De 
9  h.  i/2  à  10  h.  1/2  :  Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert.  — 10  h.  1/2  : 
Clinique  de  M.  le  professeur  Gilbert  : 
Les  albmninuries  du  début  de  la 
tuberculose  pulmonaire,  par  le 
Dr  Rathery. 


VIE  MÉDICALE  (SuUe) 


faculté  de  médecine  de  Paris,  fils  de 
M.  le  Dr  Ch.  Monod,  e.st  fiancé  avec 
M>>“  Marguerite  Broca,  fille  de 
M.  le  Pr  Aug.  Broca,  professeur  à  la 
Paculté  de  médecine  de  Paris. 

Nécrologie.  —  Le  D'  Fernand - 
Pierre  Laurens,  médecin  priucipaj 
de  ire  classe  en  retraite,  officier  de 
la  Légion  d’honneur,  décédé  à 
soixante-treize  ans  à  Versailles. 

—  Le  Dr  Jean  Schaller  (de  Pribourg- 
cn-Brisgau).  —  Le  pr  Giovanni 
Antonelli,  fondateur  de  l’Institut 
d’anatomie  de  Naples.  —  M"'e  Ovi- 
gueur,  tante  de  MM.  les  Dr»  Félix  et 


André  Paquet  (de  Lille),  Pierre  Pa¬ 
quet  (de  Beauvais).  —  M'"»  Dubar- 
Delerue,  femme  de  M.  le  Dr  J. -B.  Du- 
bar  (d’Armeiitières)  et  mère  de  M.  le 
Dr  lÆon  Dubar  (d’Armentières).  — 
Le  Dr  Ivar  Wickham,  jeune  pédiatre 
suédois.  —  Le  Dr  Louis-Eugène 
Bonnet,  décédé  à  l'âge  de  63  ans 
à  vSaint-Genis-Laval  ;  il  était  le  père 
de  M.  le  Dr  Paul  Bonnet.  —  Le  Dr 
Jacques  Botrel,  médecin  en  chef 
honoraire  de  l'hôpital  de  Saint-Malo. 
—  Le  Dr  Gauthier,  médecin  princi¬ 
pal  en  retraite.  —  Le  Dr  Laffut  (de 
J  emeppe-siir-Meuse) . 


COURS 

Conférences  d’hygiène  (PacuWé 
DK  MKDECINK  DE  Paris).  —  M.  le 
Dr  Pierre  Lereboullet. 

Inindi  8  juin  :  visite  à  l’Académie 
de  médecine  (Institut  supérieur  de 
vaccine),  à  5  heures. 

Mercredi  10  juin,  à  5  heures  : 
Hygiène  de  ralimentation,'  les  ali¬ 
ments  d’origine  végétale,  le  pain. 

Vendredi  12  juin,  à  5  heures  : 
Hygiène  de  l’alimentation  (suite). 

Conférences  de  pathologie  interne 
(FACUE’l'fî  DE  MEDECINE  DE  PARIS) 
—  M.  le.Dr  Maurice  Villaret. 

Mardi  9  juin  à  4  heures  :  I.e  foie 
cardiaque,  les  pyléphlébites. 

Jeudi  II  juin  à  4  heures:  La 
lithiase  biliaire,  formes  cliniques. 

Samedi  13  juin  à  4  heures:  Compli¬ 
cations  de  la  lithiase  biliaire,  angio- 
cholites,  cholécystites,  suppurations 
périhépatiques. 

Maladies  du  cœur  et  des  vais¬ 
seaux.  —  Hopitae  de  ea  PitiE. - 

Service  du  D''  Josué.  Sous  la  direc¬ 
tion  du  D''  Josué,  médecin  de  l’hô¬ 
pital  de  la  Pitié,  commencera  dans 
les  premiers  jours  du  mois  de  juin 
et  se  poursuivra  pendant  le  semes¬ 
tre  d’été  un  enseignement  des 
maladies  dn  cœur  et  des  vaisseaux 
ayant  pour  but  d’exercer  chaque 
élève  en  particulier  à  l’examen  des 
malades  et  à  la  pratique  du  diagnos- 

Ces  exercices  cliniques  (percus¬ 
sion,  phonendoscopie,  consultation, 
sphygmonianométrie,  électrocardio¬ 
graphie,  etc.  se  feront  par  séries  de 
huit  élèves.  Ils  auront  lieu  dans 
l’après-midi  à  partir  de  deux  heures 
et  demie  et  dureront  un  mois  par 
série  de  dix  leçons. 

Pour  l’inscription  et  pour  les 
renseignements  s’adresser  à  M.  J, 
Boiiac,  interne  du  service. 

Maladies  vénériennes  et  maladies 
des  voies  urinaires  (Hopitae  CocniN- 
Ricord).  —  MM.  Queyiat,  médecin 


et  Michon,  chirurgien  de  l’hôpital 
Cochin-Ricord,  fout  à  cet  hôpital, 
depuis  le  vendredi  5  juin  un  cours  de 
perfectionnement  de  maladies  véné¬ 
riennes  et  de  maladies  des  voies  uri¬ 
naires,  avec  l’assistance  de  MM.  Mon- 
thns,  Cantonnet,  Démanché,  Marcel 
Pinard,  Laroche,  Benjamin  Bord, 
Ménard. 

Ces  cours  auront  lieu  tous  les  jours, 
sauf  le  dimanche  et  les  jours  fériés 
de  4  h.  1/2  à  6  h.,  et  comprendront 
une  leçon  théorique  et  des  exercices 
pratiques. 

Les  conférences  théoriques  auront 
lieu  dans  la  salle  du  musée  de  l’hô¬ 
pital.  Cochin-Ricord  (avec  présen¬ 
tation  de  malades  et  de  moulages). 
Les  exercices  pratiques  dans  le 
laboratoire  du  D'  Queyrat  ou  dans  la 
polyclinique  du  D^  Michon. 

Le  prix  d’inscription  est  de 
100  francs.  On  peut  s’inscrire  tous 
les  matins  à  l’hôpital  Cochin-an- 
nexe,  ii,  boulevard  de  Port- Royal, 
aux  laboratoires  de  M.  Queyrat  ou 
de  M.  Michon. 

Technique  et  diagnostic  histopa¬ 
thologique  et  hématoiogique  appli¬ 
qués  à  la  pratique  médico-chirur¬ 
gicale.  —  M.  Jean  Clunet,  prépa¬ 
rateur,  fait  une  série  de  15  démons¬ 
trations  pratiques  d’iiistologie  patho¬ 
logique  et  d’hématologie  (colora¬ 
tion  et  montage  des  préparations, 
lecture  des  coupes,  des  lames  de 
sang  et  des  lames  d’exsudats  patho¬ 
logiques  :  valeur  diagnostique  de 
ses  examens). 

I®  Les  démonstrations  ont  lien 
les  lundis,  mercredis  et  vendredis, 
de  2  heures  à  3  heures,  au  labora¬ 
toire  de  la  salle  Gombault  (esca¬ 
lier  B,  troisième  étage,  du  3  juin  au 
6  juillet  1914.) 

2“  Le  laboratoire  est  ouvert  tout 
l’après-midi  tous  les .  jours  pendant 
la  durée  du  cours. 

Le  droit  à  verser  est  de  60  francs  ; 
le  nombre  des  auditeurs  est  limité. 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  CBS  oolumes  pauoent  êtrs  fournis  par  la  LlbralrlB  J. -B.  Baillière  et  Fils 


Pathologie  interne.  —  Mala¬ 
dies  de  l’appareil  respira¬ 
toire,  Maladies  de  l’appareil 
circulatoire,  par  MM.  LaîPUR, 
Paisseau,  J osuî;,  Paillard. (T.  II 
delà  pathologie  interne  delà 
bibliothèque  du  doctorat  Gil¬ 
bert  ET  Fourxier)  1914,  I  vol. 
in-8,de  750  pages  avec  175  figures 
en  noir  et  en  couleurs.  Cartonné 
14  fr.  (J .-B.  Baillière  et  fils,  édit, 
à  Paris) . 

Médications  symptomatiques, 
nerveuses,  mentales,  cuta¬ 
nées,  respiratoires  et  génito- 


urinaires,  par  MM.  Maurice 
DE  Fleurv,  Jeax  LftpixE,  Jac¬ 
quet,  Marcel  Ferraxd,  MExé- 
TRIER,  StEvEN'IX,  SiREDEY,  H. 
Lemaire  et  Paul  Camus  (Biblio¬ 
thèque  de  thérapeutique,  Gilbert 
et  CarxoT),  1914,  I  vol.  in-8, 
de  490  pages,  cartonné  lafr.  (J.- B. 
Baillière  et  fils,  édit,  à  Paris). 

Fous  couronnés,  par  le  Caba¬ 
nes,  1914,  I  vol.  in-i2  de  432 
pages  avec  fig.  Br.  3  fr.  50 
(Albin  Michel,  édit,  à  Paris). 

Manuel  pratique  de  diagnostic 
bactériologique  et  de  tech¬ 


nique  appliquée  à  la  déter¬ 
mination  des  bactéries,  par 
les  Dr-  R.  Le  BlayE  et  H.  Guc.- 
GENHEIM.  1914,  I  vol.  in-S, 
de  444  pages,  cartonné  8  francs 
(Viqot  frères,  édit,  à  Paris). 

Formulaire  des  nouveaux  re¬ 
mèdes,  par  G.  Baedet,  a^r'édit., 
1914.  I  vo'.  in-i2  de  372  pagc.s, 
cart.  4  francs  (O.  Boin  et  pis, 
édit,  à  Paris). 

Précis  de  déontologie,  par  le  Dj 
Etienne  Martin,  1914,  i  vol. 
in-8,  de  31G  pages,  cartonné  5  fr. 
(Masson  et  Cie,  édit,  à  Paris). 


La  pratique  médico-légale.  — 
Sommaire  du  numéro  de  mai.  — 
Paul  RibiErrE,  Endocardites  et 
péricardites  traumatiques.  — 
Charles  Vallon  et  Georges 
GEnil-PERRIN,  Aliénation  men¬ 
tale  et  divorce.  —  J.  Leclercq, 
I/'anapliylaxic  alimentaire  au 
point  de  vue  médico-légal.  — 
J.  JumentiE  et  A.  Ceii.lier, 
f/hermaphrodisme.  —  Revue  ana¬ 
lytique  (7  pages).  —  Variétés. 
Société  de  médecine  légale  de 
P'rance  (Le  n°  2  fr.  50.  Abonne¬ 
ment  France  18  fr.,  Iftrang.  20  fr.). 

Annales  d’hygiène  publique  et 
de  médecine  lég.ile.  —  Som¬ 
maire  du  numéro  de  juin.  — 
Welsch,  La  réaction  d’Abdcr- 
haldeu,  son  importance  en  méde¬ 
cine  légale  pour  le  diagnostic  de 
la  grossesse.  —  Brouardël  et 


SOMMAIRES  DES  REVUES 

Giroux,  La  tuberculose  pleuro¬ 
pulmonaire  traumatique.  —  LE- 
GLUDIC  et  Turlais,  La  toxicité  des 
pétroles.  — ■  Revue  des  fournaux. 
—  Nouvelles  (Le  n“  2  fr.  Abon¬ 
nement  France  22  fr.  ;  Étranger, 
25  fr.).. 

Eugénique.  —  Sommaire  dunuméro 
de  mai.  — ■  E.  AperT,  Les  lois  de 
Naudin-JIendel  dans  l’espèce  hu¬ 
maine  en  particulier  dans  l’albi¬ 
nisme  humain.  —  Compte  rendu 
des  séances.  Analyses  et  comptes 
rendus.  Mouvement  eugénique. 
(Len“  I  fr.  50.  Abonnement  12  fr. 

Orthopédie  et  tuberculose  chi¬ 
rurgicale.  —  Sommaire  du  numé¬ 
ro  de  mai.  —  D’CFlsnitz,  Poso¬ 
logie  de  riiéliothéiapie  marine 
(avec  planche  coloriée).  —  An- 
DRIEU,  L’héliothérapie  marine 
dans  le  traitement]  des3 tubercu¬ 


loses  chirurgicales.  —  Dënet.  — 
Galland.  Deux  cas  de  fracture 
de  l’omoplate.  — •  Analyses 
(30  pages  avec  figures).  Nou¬ 
velle.-..  Fiches  bibliographiques 
(Le  u“  3  fr.  Abonnement  France, 
15  fr..  Étranger,  18  fr.). 
Archives  des  maladies  du  cœur, 
des  vaisseaux  et  du  sang.  — 

Sommaire  du  numéro  de  juin.  — 
L.  Bard,  Pseudo-rétrécissement 
aortique  par  anomalie  d’origine 
des  troncs  sus-aortiques.  -—  Mar¬ 
cel  Carrieu  et  ,S.  P.  N.  Onco- 
NOMü.S.  —  Anévry.'ine  de  la  crosse 
aortique  à  forme  latente.  —  Mau¬ 
rice  Deiion  et  Jean  Heitz, 
Syphilis  et  artérite  oblitérante 
des  membres  inférieurs  (claudica¬ 
tion  intermittente).  Analyses.  (Le 
n»  2  fr.  Abonnement  France, 
20  fr.  ;  Étranger,  22  fr.). 
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MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


6  Juin,  —  Clôture  du  registre  d’ins¬ 
cription  pour  l'intornat  de  la  maison 
départementale  de  Nanterre. 

8  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  l’adraission  à  6  emplois  de 
strgiaire  manipulateur  au  labora¬ 
toire  d’hygiène  de  la  Ville  de  Paris. 

8  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  suppléant  de  la 
chaire  d’histoire  naturelle  à  l’iîcole 
de  médecine  de  Tours. 

8  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  l’emploi  de  suppléant  des 
chaires  de  pathologie  et  de  clinique 
médicales  à  l’Ecole  de  médecine  de 

8  Juin.  --  A  Paris,  ouverture  du 
concours  pour  l’emploi  de  suppléant 
des  chaires  de  pathologie  et  clinique 
médicales  à  l’Ecole  de  médecine 
de  Rennes. 

8  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  médecin  adjoint 
des  hôpitaux  de  Eille. 

8  Juin.  —  Ouverture  dit  concours 
pour  une  place  de  pharmacien  en 
chef  des  asiles  publics  d’aliénés  de 
la  Seine. 

8  Juin.  —  A  20  h.  3/4  à  la  Faculté 
de  médecine,  réunion  de  l’association 
internationale  de  perfectionnement 
scientifique  et  médical. 


10  Juin.  —  Banquet  de  l’associa¬ 
tion  des  étudiants. 

10  Juin,  —  Ee  Paris  à  Oxford, 
inauguration  du  monument  Roger 

10  Juin.  —  Dernière  limite  d’ins¬ 
cription  pour  une  place  d’interne  au 
sanatorium  de  la  Malmaison. 

11  Juin.  —  A  Toulon,  ouverture  du 
concours  pour  l’emploi  de  professeur 
de  chimie  biologique  à  l’Ecole  de 
Toulon  ;  pour  l’emploi  de  professeur 
d’histologie  et  de  bactériologie  à 
l’Ecole  de  Bordeaux  et  pour  l’em¬ 
ploi  de  professeur  de  physique,  de 
chimie  et  d’histoire  naturelle  à 
l’Ecole  de  Bordeaux. 

//  Juin.  —  A  21  heures,  salle  Ca¬ 
veau,  soirée  de  gala  donnée  par  l’Or¬ 
chestre  médical. 

/4  Juin.  —  A  Berne,  réunion  de 
l’association  des  médecins  absti¬ 
nents  suisses. 

13  Juin,  —  A  Eyon,  Congrès  de 
r.\lliance  d'hygiène  sociale  (15  au 
17  juin). 

15  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  l’emploi  de  chef  des  travaux 
d’anatomie  pathologique  et  de  bac¬ 
tériologie  à  l’Ecole  de  médecine  de 
Rennes. 

15  Juin.  —  Ouverture  du  concours 


pour  une  place  de  médecin  suppléant 
des  Hôpitaux  de  Nantes. 

15  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  chef  de  clinique  médi¬ 
cale  à  la  Faculté  de  médecine 
d’Alger. 

15  Juin.  —  -A  Alger,  ouverture  du 
concours  pour  la  nomination  à  une 
place  de  chirurgien  adjoint  à  l’hô¬ 
pital  civil  de  Philippeville. 

15  Juin.  —  A  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Paris,  ouverture  d’une  ses¬ 
sion  d’examen  de  validation  de  stage 
dentaire. 

15  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  cliirurgien  adjoint 
des  hôpitaux  de  Bordeaux. 

IB  Juin.  —  Ouverture  du  cours  de 
de  chirurgie  d’urgence  par  M.  le 
!)■■  Etienne  Sorel. 

18  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  chef  de  clinique 
médicale  à  la  Faculté  de  médecine 

20  Juin,  —  Dernier  délai  pour  la 
candidature  à  la  place  de  professeur 
de  clinique  d’accouchements  à  la 
faculté  de  médecine  de  Paris. 

21  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  l’internat  de 
l’hôpital  de  Libourne. 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PARIS 


Mercredi  10  juin  à  i  heure.  —  M.  CovibbE  :  Un  médecin 
maritime  français  au  xvii>'  siècle  (MM.  Blanchard, 
Legueu,  Zimmern,  Guillain).  ■ — M.  NouEzy  :  De  la 
cystotomie  sus-pubienne  dans  les  calculs  de  la  vessie 
(MM.  Legueu,  Elancliard,  Zimmern,  Guillain).  —  M.  Mox- 
NAMY  :  Les  pj'odermites  tuberculoïdes  (MM.  Gaucher, 
Marfan,  Laignel-Lavastine,  Gougerot).  • — •  M.  Nowicki  : 
Paralysie  générale  précoce  trois  ans  après  un  chancre 
traité  par  le  606  (MM.  Gaucher,  Marfan,  Laignel-Lavas¬ 
tine,  Gougerot).  —  M.  Heurou  :  Contribution  à  l’étude 


du  psoriasis  arthropathique  (MM.  Marfan,  Gaucher, 
Laignel-Lavastine,  Gougerot). 

Jeudi  II  Juin  à.  1  heure.  — M.  Roze  :  Dysenterie  ami¬ 
bienne  et  chlorhydrate  d’émétine  (MM.  Chantemesse, 
Widal,  Rathery,  Tanon)  —  M““  HaepERN  :  I,a  pleurésie 
au  cours  de  la  fièvre  typhoïde  (MM.  Widal,  Chantemesse, 
Ratlçery,  Tanon).  —  M"“  Haunnkr  :  De  la  radio¬ 
thérapie  dans  les  métrorragies  (MM.  Pozzi,  Chauffard, 
Tiffeneau,  Gougerot).  —  M.  Hubert  :  Syphilis  et  ictères 
par  hémolyse  (MM.  Chauffard,  Pozzi,  Tiffeneau,  Gougerot). 


THÈSES  DES  FACULTÉS  DE  MÉDECINE  DE  PROVINCE 


BORDEAUX.  —  .|  Juin.  —  M.  MoueinET  :  Contribution 
l’étude  dos  tumeurs  congénitales  sacro-coccygienncs.  — 
M.  Beeveze  :  Contribution  au  diagnostic  de  l’appendi¬ 
cite  par  le  procédé  de  Bastedo  (dilatation  artificielle  du 
gros  intestin). 


TOULOUSE,  —  27  Mai.  —  M.  La  vau  :  L’ostéomyélite 
vertébrale  et  scs  complications. 

29  Mai.  —  M.  GuiClIOT  :  De  l’obstruction  intestinale 
dans  la  tuberculose  péritonéale. 
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13  Juin  1914 


Gaucher.  — Traitement  de  l’épithélioma  cutané . . 

André  Thomas.  —  L’épilepsie  partielle  sensitive  dans  les  tumeurs  cérébrales,  sa  valeue.îili  pouil  .de  vue  du  diagnostic 

et  des  indications  opératoires . . . . 

J.  Grall  et  P.  Hornus.  —  Coprologie  des  dysenteries.  Diagnostic  différentiel  microscopiquèA', . 

Sociétés  savantes.  —  Société  médicale  des  hôpitaux.  —  Société  de  biologie.  —  Adadéipie  de  médecine.  —  Société  de 

. 


il 

58"  ~ 


Libres  propos  :  Poussière  et  antiquités,  par  le  Dr  Milian . À.’T. ...' . 

Chronique  :  Ce  qui  différencie  l’éducation  physique  des  adolescents  et  yTes  adolescmites 

Dr  Henri  Aimé  . .  ; .  .  : . . . . . . 

Médecine  et  Poésie  :  Visions  du  Roussillon,  par  le  Dr  A.  Terson . 

Variétés  :  Un  portrait  de  Jean  Bernard,  père  de  Madame  Recamier,  par  le  Dr  Potiquet . 

Intérêts  professionnels  :  La  contravention  au  vol,  source  dmiquite,  par  le  L'  L.  Plamtier . 

La  médecine  au  Palais:  Escroquerie  et  accidents  du  travail,  par  Adrien  Peytel . 

La  médecine  humoristique,  des.Mn  original,  par  Manfredini . . 

Diététique.  —  Formules  thérapeutiques . 

Revue  hebdomadaire  de  la  Presse  française . .  . 

Revue  des  sociétés  mensuelles . 

Revue  des  sociétés  de  province . 

Chronique  des  livres . 

Nouvelles .  .  . . 

La  vie  médicale . -. . 

Cours.  —  Mémento  de  la  quim^^aine.  —  Theses  des  facultés  de  France . . . 


XXXVll  à 
XXXIX  à 
XLlll  et 


XX 

XXV 

XXVII 

XXIX 

XXXI 

XXXlll 

XXXV 

XXXIX 

XXLI 

XLIV 


CHANGEMENTS  D^ADRESSE  Toute  demande  de  changement  d’adresse  doit 

"  . .  être  accompagnée  de  0  fr.  50  en  timbres-poste. 


Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœur 
Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 


EUPNINE  VERNADE 

à  l’IODURE  de  CAFÉINE 
LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d'/ntoléranoe  al  d'AooUents  i'iodlsme 


CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

Prix  de  l’abonnement  (/"D^cmère  <iM  5o  JVojreOT^tre)  :  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 


ORDRE  DE  PUBLICATION  DES  NUMÉROS  SPÉCIAUX 


Décembre. .  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles  ;  —  Pué¬ 
riculture. 

Janvier —  —  Physiothérapie  ;  — physiodiagnostic. 
Février —  —  Maladies  des  voies  respiratoires;  —  tuber¬ 
culose. 

Mars .  —  Dermatologie;— syphilis;  — maladiesvéné- 

riennes. 

Avril .  —  Maladies  de  la  nutrition  ;  —  Eaux  miné¬ 

rales,  climatothérapie;  —  diététique. 

Mal .  —  Gynécologie;  —  obstétiique;  —  maladies 

des  reins  et  des  voies  urinaires. 


Juin . —  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie. 

Juillet . —  Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vais- 

Août . —  Bactériologie;  —  hygiène;  —  maladies  in¬ 

fectieuses. 

Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du 
larynx;  —  des  yeux  ;  des  dents. 

Octobre —  —  Maladies  nerveuses  et  mentales;  —  méde¬ 
cine  légale. 

Novembre  .  —  'thérapeutique. 


“  Paris  Médical  ”  a  une  édition  en  langue  Russe,  dont  le  Secrétaire  est  te  D»  Jitomirsky  —  S'adresser  au 
D»  JiTOMiRSKY,  sSo,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  qui  concerne  l’édition  Russe,  {f t'a  i»  rAbonnemsnt  ;  15  fr.) 


LAIT  BULGARE  “SOUREN” 

Seul  yogourt  "'Atilfue"'’'"''*' 

— . . .  ENTÉRITE  «  CONSTIPATION  - - 

S.  HfeZARIFEND,  43,  Rue  Aicher,  PARIS  =  Tél.  :  Central  57-56 
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UROTROPlfTE  SCHERING 


|1  e  Premier  en  date  et  en  renorrî 
des  Antiseptiques  internes 


I 


PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1914  - 

1IMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  (Chaque  abonne  d'un  an  a  droit  a  cas  primes) 

1°  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  Innoxa  (i  rtacon  laii,  i  tube  cold-creàm,  a  boites 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  i5  fr.j.  Chevrier,  21,  faubourgMoniinartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.5o,  plus  3o  centimes  pour  le  port). 

•2°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Duponi  fils, 

G.  Mathieu  fils  et  C‘®,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Pans. 

3°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison*  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

4“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

5’  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudra  y,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  ta  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

6“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  conienunf  5  suL>ons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  (Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

7“  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  13  francs),  ofterts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8”  Bons  pour  une  remise  de  2S  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  à  coudre  et  remise  de  10  p. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

9°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

10“  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  OHver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  h  uns  sauta  da  cas  29  primas) 

1“  Un  Joli  presse-papier  en  marmorlte  de  Salnt-Obbaf^ bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogler,  19, 


avenue  de  Villiers,  à  Paris.  ^ 

2“  Un  stylographe  ofl'ert  pàr  le  Lait  Lepelletler  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer),  (Prime  épuisée). 

3°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D’  Parant  (desintoxic^ni  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant,  à  Lons-le-Saunier. 

4“  Un  seau  de  3  kilos  de  miel  surfin  duaatlnais,  offert  par  M.  Paul  Roubinet,  à  Auxy.  (Prime  épuisée). 

5“  Une  poire  de  Politzer,  (Pour  'les  médecins  seulement). 

6“  Une  pince  clamp  courbe  ou  droite.  (Pour  les  médecins  seulement). 

7“  Une  pince  longue  à  mors  courts  de  Rlchelot.  (Pour  les  médecins  seulement). 

8“  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix- Murillo,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 
valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  20,  rue  Diderot,  a  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l'abonnement,  plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 

10“  Un  pulvérisateur  Vaast,  pour  traitement  des  affections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

[rue  de  l’Odéon,  Paris.  (Prime  épuisée.) 

11“  Une  trousse  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  laDosuRiNE,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

12»  Une  boîte  Aldogènepourdésinfectlon,  offerte  par  laSociÉiÉ  Générale  d’Antisepsie,-!  5,  r.d’Argenteuil,  Paris. 

r3“  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  Augereau,  69,'  avenue  des  Ternes. 

14“  Btul  nickelé  “  L’Indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montre  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé 6rej<eté),offertparlaSociÉtÉELECTRO-lNDusTRiELLE(maîsonMafAieM),i  i3,Bd.St-Germain,à  Paris. 

i5“  Un  thermomètre  maxlma,  offert  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,  à  Paris.  (Prime  épuisée.) 

[6“  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  àdents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti¬ 
frice  et  lin  flücnn  He  comnrimér  Hentifricec  offert  nor  M  roouro-Tr  ,o  honi  Q.ief.rionîe  4  D—i, 


Un  thermomètre  maxlma,  offert  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  bt-Honoré,  à  Parts.  (Prime  épuisée.) 

Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

Un  coffret  Bau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  ,au  choix) . 

Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  cbronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  So  francs  à  la  maison  Cogit  et  C*',  Appareils  de 

Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  35  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’.en  France  seulement,  - 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C'*  de  Pougues. 

Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  et  un  déjeuner. 

Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen. 


1°  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xéroi  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  ta  somme  de  Sfr.  So.  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

1“  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  ofl'ert  par  J.  Fotr,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

1“  Sous-vëtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  VII,  à  Paris. 

1“  Formolateur  Héllos  A .  (Prime  épuisée). 

1°  Une  seringue  porte-algullle  ou  seringue  d’urgence  du  D’  Delangrc,  toujours  aseptique,  offerte  par  la 
maison  Mathieu,  ii3.  Bd  St-Germain,  Paris. 

“  Sac  d’excellents  chocolats,  offert  par  la  maison  “  A  la  Marquise  de  Sévigné  ”,  boulevard  de  la  Made¬ 
leine  et  rue  de  Sèvres,  à  Paris  (chocolaterie  de  Royat).  (Prime  épuisée.) 

O  Deux  bougies  allumage  électrique  Standard  pour  automobile  (au  choix  Tourist  n“  5  ou  Standard  à  culot 
long),  offertes  par  M.  Mounier,  39,  rue  Popincourt,  à  Paris.  (Joindre  2  fr.  au  prix  de  l’abonnement, 
plus  So  centimes  pour  le  port). 
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Agit  plus  Sûrement  gue  toutes 

les  autres  préparations  de  digitale. 
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LIBRES 


POUSSIÈRE  ET  ANTIQUITÉS 

Les  voyages  forment  la  jeunesse.  Devenant 
paresseux,  j’ai  appliqué  ce  précepte  à  l’âge  mûr, 
avant  que  les  douleurs  et  l’usure,  compagnes  des 
aimées  et  eimemies  du  mouvement,  ne  me  retien¬ 
nent  au  foyer. 

J’ai  donc  parcouru  naguère  des  morceaux  de  notre 
France,  où  il  y  a  tant  dé  belles  cités,  dans  des  régions 
aussi  diverses  qu’il  y  a  dans  l’Europe  de  pays. 

Dans  une  grande,  très  grande  ville,  après  beau¬ 
coup  d’églises  et  de  palais,  un  matin  tardif,  car  il 
est  difiicile  de  se  lever  tôt,  m’amena  vers  un  immense 
bâtiment  bordant  un  boulevard:  la  façade,  aux 
coloimes  ioniques,  était  majestueuse.  Les  portes, 
liennétiquement  closes,  avaient  un  air  fermé  qui 
s’accordait  bien  avec  l’aspect  sévère  de  la  façade. 
D’immenses  et  fort  épaisses  toiles  d’araignées  ten¬ 
daient  leurs  chaînes  fragiles  entre  les  barreaux,  dans 
la  fente  des  battants,  au  trou  des  serrures,  entre  les 
gonds  rouillés. 

Je  fis  le  tour  de  l’immense  construction  dont  je 
découvris  l’entrée  sur  une  petite  rue  latérale.  Je  vis 
alors,  à  l’inscription  et  aux  affiches,  qu’il  s’agissait 
de  la  Faculté  de  médecine,  ime  des  plus  grandes  de 
France,  tant  par  sa  renonunée  que  par  le  nombre  de 
ses  étudiants.  On  entrait  dans  une  cour  :  un  gros 
chien  de  berger  y  aboyait  furieusement,  levant  de 
temps  à  autre  la  patte  de  derrière  contre  les  innrs. 

Venait  ensuite  une  salle  des  Pas-Perdus  de  dünen- 
sions  moyennes,  entourée  de  nombreux  bustes  d’an¬ 
cêtres  médicaux,  immobiles  dans  cette  solitude. 
L’œil  s’intéressait,  mais  les  narines  étaient  saisies 
d’mie  odeur  smgulière,  non  pénible  pourtant,  comme 
il  y.  en  a  dans  les  greniers  où  l’on  range  les  fagots 
l’été  pour  le  prochain  hiver.  La  pierre  des  statues, 
cela  est  sûr,  n’y  était  pour  rien. 

Un  escalier  monumental  menait  à  la  bibliothèque. 
La  rampe  en  fer  forgé  'couvert  'd’un  cuivre  étemt 
ignoré  du  tripoli,  avait  de  jolies  volutes  d’une  patine 
grisâtre.  La  pemture  avait  dû  être  noire. 

En  montant  lentement,  le  regard  s’élevait  aussi, 
a  hauteur  des  ,bustes  [d’abord,  des  coloimes  ensuite, 
et  les  crânes  chauves,  les  [  chapiteaux  corinthiens. 


PROPOS 

les  comiches,  révélaient  mie  poussière  abondante, 
reste  impalpable  soulevé  sous  les  pas  d’une  foule  stu¬ 
dieuse,  symbole  approprié  de  nos  existences  fragiles 
et  de  notre  destinée. 

J’entrai  à  la  bibliothèque  il  y  faisait  mi  jour 
propre  à  la  méditation,  que  les  vitres  des  fenêtres, 
sans  doute  intentionnellement  négligées  du  laveur, 
distribuaient  avec  parcimonie.  Huit  étudiants,  perdus 
dans  cette  immense  salle,  essuyaient  de  leurs  manches 
les  tables,  grises  comme  les  volutes  de  la  rampe,  et 
dè  leur  fond  de  culotte  les  chaises  usagées. 

Trois  garçons  préposés  au  service  des  livres  et  dont 
l’mi  était  vêtu  d’une'  blouse  trouée  et  de  couleur 
indécise,  devisaient  jo3^usinnent,  et  s’esclaffaient, 
non  troublés  par  Je  bruit  des  plumes  ou  des  livres 
qu’on  feuillette. 

Des  porteplume  agrestes,  taillés  grossièrement 
dans  mie  branche  de  sureau,  couverts  d’encre  et  d’em¬ 
preintes  digitales,  retenus  au  mur  par  une  cordelette, 
servaient  à  quémander  les  livres  précieux.  D’inter¬ 
minables  rangées  de  volumes  s’aUoiigeaient  a  la 
muraille.  J’en  pris  mi  et  soufflai  sur  la  tranclie  mi 
nuage  vaporeux,  qui  me  le  fit  abandonner. 

Plusieurs  portraits  antiques  .'de  Guy  Patin, 
Ambroise  Paré  et  autres  médecins  eux-mêmes  anti¬ 
ques  dominaient  ce  lieu  sévère,  plein  de  peintures 
anciennes  conservées  dans  leur  état  naturel,  presque 
crasseux  de  vérité,  comme  dans  une  boutique  d’anti¬ 
quaire  et  non  avec  le  lustre  emprunté  de  nos  grands 
musées. 

Je  quittai  ce  lieu  solennél,  je  redescendis  le  grand 
escalier  aux  volutes  grises,  revis  les  bustes  d’Hippo¬ 
crates  aux  fronts  couverts  de  cendres,  la  saUe  des  Pas- 
Perdus  farineuse,  la  cour  d’homieur  et  dierchai  des 
salles  plus  gaies,’  des  locaux  plus  animés  d’mie  vie 
médicale. 

Tout  était  désert  en  ces  temps  de  vacances  1  Des 
écriteaux,  des  flèches,  suppléaient  aux  gardiens... 
TRAVAUX  PRATIQUES  D’HYGIÈNE  m’apparut 
sous  une  immense  flèche.  La  flèche  dardait  la  grille, 
mie  grille  de  façade,  où  s’adossaient  des  sergots,  asti¬ 
qués  et  luisants,  qui  chauffaient  au  soleil  de  midi  leur 
nonchaloir.  ■  ■■ 

Il  fallait  traverser  la  rue  1  !  ! 

G.  Miwan. 
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SEL  NATÜREL  DU  SPRUDEL 


authentique  '  GARLSBAD. 

Se  méfier  dés  falsifications  frauduleuses. 


TRAITEIVIENT  SYPHIUS 

par  les  injections  Mercurielles  Intra-mutculaires, 
indolores,  de  VICIER 

Huile  grise  Vigier  à  40  o/o  (Codei  U'u»)  Seringue  spéciale 
fiarthélémy-Vigier,  slérilisalde.  —  //.  au  Calomel  il 
0,05  cgr.  par  cc.  ;  Huile  au  sublimé  h.  0,01  par  cc.  ;  H.  au 
Biiodure  de  Hg,  k  0,01  par  cc. 

Ampoules  hypertoniques,  sacckarosées,  indolores  :  !•  au 
Benzoale  de  Hg,  k  0,01  et  0,02  cgrs.  parce,;  2»  au  Biio¬ 
dure  de  Ilg,  k  0,01  et  0,02  cgrs.  par  cc. 

'‘harmacie  VIGIER,  '2,  boulevard  Bonne-Nouvelle,  PARIS 


SOULIÉ 

PRÉCIS 

d’Anatomie  topographique 

igii,  I  vol.  in-8,  720  pages  avec 
3oo  fig,  noires  et  coloriées,  cart, ,  16  fr, 

BIBLIOTHEQUE  GILBERT  ET  FOURRIER 


Vresclêrose,  Hypertension  MINERALOGENE  BOSSON 

Dyspepsie,  JL,ntertte  smeate  de  soude  titré  et  eoluble 

Nêphro^Sclêrose.  Goutte  NOUVEL  ET  LE  MEILLEUR  DES  HYPOTENSEURS 

Saturnisme  Littérature  et  Échantillons  ;  VIAL,  4,  Place  de  la  Croix-Rousse,  LYON 


J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  Éditeurs,  10,  rue  Hautefeuille,  Paris 
Docteur  H.  DAUSSET 

La  Chaleur  et  le  F roid 
en  Thérapeutique 


1913,  1  vol,  in-i6,  de  96  pages 


ISSiSKORABI 

■  exPERineiiTês  oahs  les  hôpitaux  de  paris 

— 2à4-par  — 

I  CHAPES  PARIS 


OURE  DE 
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CHRONIQUE 


CE  QUI  DIFFÉRENCIE 

L’ÉDUCATION  PHYSIQUE  DES  ADOLESCENTS 
ET 

L’ÉDUCATION  PHYSIQUE  DES  ADOLESCENTES 
Par  le  D’'  Henri  AIMÉ 

En  me  demandant  de  vous  exposer  ce  qui  diffé¬ 
rencie  l’éducation  physique  des  garçons  et  celle  des 
filles,  M""®  Moll-Weiss  m’a  prêté  obligeanuuent  des 
qualités  de  dialectique  et  des  connaissances,  insoup¬ 
çonnées  de  moi-même,  sur  un  sujet  qui  ne  m’est  guère 
familier,  mais  permis,  en  même  temps,  de  coopérer 
à  l’œuvre  de  propagande  intéressante  qu’elle  a  si 
résolument  entreprise.  Aussi,  la  prierai-je,  tout 
d’abord,  d’agréer  l’hommage  de  ma  sincère  grati¬ 
tude.  Nouveau  venu  parmi  vous,  je  me  sens  très 
honoré  de  débuter  sous  les  auspices  de  votre  émi¬ 
nent  président,  M.  le  professeur  Gilbert,  à  qui 
j’exprhne  mes  sentiments  de  respectueuse  déférence. 

E’ éducation  physique'  doit-elle,  en  l’espèce,  être 
différente  chez  lès  filles  et  chez  les  garçons?  Oui  et 
non,  et  je  crois  volontiers  qu’en  fait  il  s’agit  moins  de 
différences  que  de  modalités  d’applications  des 
méthodes  actuelles. 

Avant  d’entrer  dans  le  vif  du  problème,  écartons, 
si  vous  le  voulez  bien,  cette  opinion  que  l’homme 
est  par  excellence  l’être  fort  et,  la  femme  l’être 
faible. 

Une  telle  distinction,  quant  au  physique  seulement 
(car,  sur  d’autres  domaines,  la  faiblesse  est  une 
fbrce  et  inversement)  ne  répond  plus  exactement 
à  notre  goût  moderne  de  l’harmonie  hmnaine,  qui, 
en  somme,  est  l’idéal  de  la  culture  physique,  pra¬ 
tiquée  parallèlement  à  la  culture  morale. 

Goût  d’ailleurs  inspiré  des  nécessités  présentes, 
suggéré  aussi  par  le  spectacle  des  déchéances  qui 
depuis  trop  longtemps  affligent  la  race. 

Et  cependant  cette  distinction  générale,  qui,  d’une 
manière  étroite  et  théorique,  ne  saurait  être  main¬ 
tenue,  n'est  pas  si  loin  de  la  réalité  que  nous  ne 
puissions  la  conserver  conmie  im  guide  secret  dàns 
l’examen  de  tout  ce  qui  conditionne  les  modalités  de 
l’éducation  physique,  soit  masculine,  soit  féminine. 

Ces  conditions  sont  d’importance  inégale.  De 
premier  ordre  sont  :  l’âge  du  sujet  et  son  type  sexuel; 
de  valeur  moindre  :  les  influences  de  l’hérédité,  du 
milieu,  de  l’état  social. 

En  regard  de  ces  actions  diverses,  primordiales  et 
secondaires,  plaçons  les  modes  d’éducation  physique, 
si  nombreux  maintenant,  et  recherchons  ensemble  les 
effets  que  les  unes  exercent  siir  les  autres,  c’est- 
à-dire,  leurs  corrélations  réciproques. 

D’éducation  physique  comprend  communément  : 
là  g3mmastique,  les  sports,  les  travaux  manuels. 


A  première  vue,  elle  se  confond  avec  l’hygiène  ; 
elle  est  de  l’hygiène  individuelle  en  action,  elle  est 
même  de  l’hygiène  collective,  et,  en  préparant  ime 
jeunesse  plus  vigoureuse,  participe  à  la  protection 
de  la  santé  publique. 

Pour  cette  raison  d’être  hygiénique,  l’éducation 
physique  intéresse  les  médecins. 

Et  de  même  que  ceux-ci  reconnaissent,  en  dehors 
des  règles  générales,  des  prescriptions  spéciales  aux 
enfants  et  aux  adolescents  qui  constituent  l’hygiène 
de  l’enfance  et  l’hygiène  scolaire,  de  même  à  l’édu¬ 
cation  physique  ils  attribuent  des  qualités  variables 
avec  l’âge  du  sujet. 

Selon  l’âge,  la  différence  du  sexe  entraîne  des 
aptitudes  physiques  dissemblables.  Da  crise  de 
l’adolescence  est  généralement  plus  tardive  chez  les 
garçons  que  chez  les  filles. 

Des  réserves  à  formuler  à  propos  de  certains  sports 
seront  provoquées,  en  fait,  non  pas  tant  par  l’âge 
que  par-  le  moment  de  l’évolution  pubérale  chez  les 
unes  et  chez  les  autres. 

Mais  n’anticipons  pas  sur  les  remarques  essen¬ 
tielles  qui  font  l’objet  de  cette  causerie. 

Toute  méthode  d’éducation  physique  a  pour  objet 
de  fonner  un  individu  sain,  en  favorisant  ses  apti¬ 
tudes  natives  et  en  corrigeant  ses  imperfections 
fonctionnelles  et,  peut-être,  organiques. 

Nous  voici  tout  de  suite  arrêtés  par  la  divergence 
des  dispositions  physiques  chez  les  fillettes  et  chez 
les  garçons. 

Si,  en  thèse  générale,  on  se  propose  de  les  déve¬ 
lopper,  il  est  hors  de  doute  que  pour  les  garçons  on 
cherchera  à  les  rendre  non  seulement  vigoureux, 
mais  aptes  à  l’effort  de  tous  les  instants,  à  la  lutte, 
et  à  assurer  leur  combativité  instinctive  par  des 
muscles  solides,  tandis  que  pour  les  fillettes  le  pro¬ 
blème  comportera  des  solutions  nuancées. 

D’éducateur  aura,  surtout,  en  vue  pour  elles  la 
souplesse  et  la  grâce,  qui  n’excluent  en  rien  la  force 
et  sont  le  meilleur  apanage  de  la  saine  beauté. 

En  conséquence,  de  l’enfance  à  l’âge  mûr,  l’édu¬ 
cation  physique  se  divise  en  deux  parties  ;  celle  qui 
concerne  les  pratiques  commune^  aux  deux  genres, 
celle  qui  comprend  les  modalités  particulières  à 
l’un  et  à  l’autre. 

Da  gymnastique  appartient  à  la  première,  la 
gymnastique,  quelle  que  soit  la  méthode,  pourvu 
qu’elle  soit  progressive  et  sagement  menée,  la  gym¬ 
nastique,  au  sens  complet  du  mot,  en  y  comprenant 
la  marche,  la  course,  le  saut,  les  jeux  et  la  vie  au 
grand  air. 

Je  ne  sais  même  pas  s’il  y  a  des  inconvénients 
véritables  à  ce  que  certains  exercices  d’ensemble 
et  quelques  jeux  d’adresse  soient  effectués,  fillettes 
et  garçons  réunis.  D’émulation  réciproque  qui  pro- 
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cède  à  la  fois  du  jeune  orgueil  masculin  et  de  ce 
sentiment  d’amour-propre  qui  sera  plus  tard  la 
coquetterie  féminine,  n’est  pas  à  dédaigner.  Je 
n’insiste  pas  sur  ce  point  de  doctrine  qui  est  surtout 
l’affaire  des  irsycliologues  et  des  maîtres  chargés  de 
l’enseignement. 

Outre  la  compétence  indispensable,  ces  derniers 
ont  la  latitude  et  le  devoir  d’apprécier  la  valeur  des 
moyens  à  mettre  en  œuvre,  sans  oublier  de  veiller  à  ce 
que  M.  le  professeur  Gilbert  dénomme  si  justement 
les  méfaits  possibles  des  exercices  qui,  salutaires  par 
essence,  peuvent  occasionner  les  accidents  ;  les  uns, 
ruptures  musculaires,  entorses,  luxations,  fractures, 
hernies,  hémorragies,  emphysème,  troubles  cardiaques, 
découlent  d’un  eÿort  exagéré,  les  autres  «  cœur  forcé  », 
infections,  se  rattachent  au  surmenage.  Les  exercices 
physiques,  dit  encore  M.  Gilbert,  comme  les  médi¬ 
caments,  ont  leur  dose  toxique.  En  prenant  soin  de  ne 
demander  à  chaque  individu  qu’une  dépense  de  force 
adéquate  à  ses  capacités,  et,  me  permettrai- je  d’ajouter, 
à  sa  résistance  générique,  on  évitera  l’effet  nuisible 
et  l’on  se  maintiendra  dans  les  limites  de  l’effet  utile. 

La  méthode  d’éducation  physique,  à  laquelle  sa 
simplicité  naturelle  et  son  aisance  de  moyens  ont 
valu  une  réputation  méritée,  implique,  à  cause  de 
ses  qualités  propres,  des  ressources  variées.  Son 
auteur,  le  lieutenant  Hébert,  dit  Ird-même  ;  «La  façon 
de  l’appliquer  ou  de  l’envisager  diffère  totalement 
dans  chaque  cas.  Par  exemple,  avec  l’enfant,  elle 
doit  conserver  un  caractère  éducatif,  afin  de  ménager 
la  croissance  ;  avec  la  femme,  elle  doit  viser  au  déve¬ 
loppement  de  la  souplesse  et  de  la  grâce,  bien  plus 
qu’à  celui  de  la  force  musculaire  proprement  dite...  » 

On  ne  saurait  mieux  dire  et  corroborer  plus  jus¬ 
tement  le  distinguo  général  précédemment  formulé. 

Ainsi,  la  gymnastique  avec  tous  ses  accessoires, 
y  compris  les  jeux  de  toutes  sortes  en  plein  air, 
sera  considérée  comme  une  méthode  profitable  aux 
enfants  des  deux  sexes.  Tous  ses  exercices,  une  fois 
la  question  de  dosage  admise,  pourront  être,  au  gré 
des  maîtres,  exécutés  en  commun.  Rien  ne  s’oppose 
à  ce  qu’en  principe  ils  le  soient. 

Il  ne  paraît  pas  en  être  de  même  pour  les  autres 
branches  de  l’éducation  physique,  les  sports,  tout 
particulièrement.  Il  est  presque  vain,  en  effet,  de 
remarquer  que  tous  les  sports  ne  convieiment  pas 
également  aux  femmes  et  aux  hommes,  aux  jeunes 
filles  et  aux  adolescents.  . 

Qu’entend-on  par  sports?  Rien  moins,  à  mon 
sens,  qu’une  ou  plusieurs  spécialisations  de  l’édu¬ 
cation  physique.  Le  sport,  c’est  de  la  culture  phy¬ 
sique  dans  une  direction  détenninée.  S’il  est  avan¬ 
tageux  de  s’adoimer  à  plusieurs  sports;  c’est  cher¬ 
cher  un  résultat  incomplet  de  ne  se  livrer  qu’à  un 
seul.  Les  efforts  déployés  pour  obtenir  la  plénitude 


du  développement  corporel  manquent  alors  leur 
but. 

Quant  à  embrasser  tous  les  sports,  autant  ne  vivre 
que  pour  son  beau  physique  et  sa  satisfaction 
matérielle  1 

Le  sport  est  donc  défini  par  le  choix  qui  en  a  été 
fait  ;  il  présuppose  non  seulement  une  éducation 
musculaire  antérieure,  mais  encore  ime  inclination 
et  un  goût  conformes  aux  aptitudes  persoimellès. 

De  là  vient  que  la  jeune  fille,  obéissant  à  son  pen¬ 
chant  naturel,  adoptera  les  sports  adéquats  à  son 
caractère,  à  son  tempérament,  à  ses  capacités,  à  son 
agrément,  à  son  désir  aussi  d’orienter  son  déve¬ 
loppement  vers  la  perfection  de  sa  grâce  et  de  sa 
beauté. 

Par  contre,  son  partenaire  recherchera  ceux  qui 
accroîtront  sa  force,  son  adresse,  son  courage,  sa 
confiance  en  soi  et  son  amour  de  la  lutte.  Cette  déli¬ 
mitation  suffit  à  fixer  les  idées  et  je  devine  qu’au 
fond  de  vous-mêmes  vous  avez,  à  l’instant, 
énuméré  rapidement  les  sports  usuels  et  fait  porter 
vos  préférences  sur  ceux  qui  vous  en  semblent 
les  plus  digues.  Je  ne  veux  pas  intervenir  dans  vos 
dessems,  qu’il  s’agisse  de  natation,  d’escrime,  de 
boxe,  d’équitation,  de  jeux  de  temiis  ou  de  golf, 
de  course,  de  saut,  d’alpinisme  et  autres  choses 

Mais,  comme  les  sports  sont,  vous  le  savez,  en 
usage  après  l’enfance,  le  moment  est  venu  d’intro¬ 
duire  dans  la  discussion  le  facteur  «puberté»  et 
d’examiner  comment  la  gymnastique  et  la  pratique 
de  certains  sports  sont  compatibles  avec  les  troubles 
divers,  liés  à  cette  crise  d’évolution  organiqne. 

Eh  bien  !  reconnaissons-le  tout  de  suite,  les  exer¬ 
cices  physiques,  favorables  à  un  organisme  sain,  ne 
sont  pas  tout  à  fait  néfastes  à  un  organisme  troublé 
par  la  croissance,  si  l’individu,  d’une  part,  n’est  pas 
un  débutant,  s’il  a  été  régulièrement  entraîné  dans 
son  enfance  et  si,  d’autre  part,  il  fait,  à  ce  moment, 
de  la  culture  physique  avec  sagesse  et  ménagement. 
Ces  conditions,  si  compréhensibles,  se  passent  de 
commentaires. 

Il  sollicite,  néamnoins,  votre  attention  sur  quel¬ 
ques  cas,  non  aussi  rares  qu’on  le  croit,  auxquels  la 
modération  dans  la  dépense  d’activité  et  le  choix 
d’un  genre  de  travail  physique  sont  spécialement 
recommandables. 

Je  désignerai,  comme,  exemple,  les  adolescents 
frappés  de  retard  ou  d’arrêt  de  développement,  les 
porteurs  de  hernie,  les  cryptorcliides,  lès  variqueux, 
ceux  qui,  au  moindre  effort,  ont  des  palpitations  du 
cœm  et  de  l’essoufflement,  les  mahugres  qui,  sans 
être  des  tarés  définitifs,  impropres  à  toute  action 
soutenue,  ne  possèdent  qu’une  résistance  médiocre 
à  la  fatigue.  Loin  de  penser  qu’il  faille  leur  défendre 
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absolument  les  exercices  physiques,  j’estime  qu’il 
leur  est  nécessaire  de  se  laisser  diriger  par  des  maî¬ 
tres  prudents,  assistés  du  médecin  scolaire  ou  du 
conseiller  de  la  famille,  seuls  juges,  vraiment,  de  la 
qualité  de  leurs  aptitudes.  En  vérité,  que  le  mot 
éducation  physique  a  bien  ici  tout  son  accent  étymo¬ 
logique,  en  s’appliquant  aux  êtres  qu’il  est  besoin 
de  conduire  graduellement,  méthodiquement,  dans 
ime  voie  de  conquête  physique  sur  eux-mêmes,  sur 
leurs  imperfections,  au  point  d’émancipation,  si 
désirable  pour  leurs  appréhensions,  leurs  craintes  et 
la  timidité  inhérente,  à  leur  état  de  santé. 

C’est  faire  rme  constatation  banale  de  dire  que  chez 
la  jeune  fille  la  crise  pubérale  est  plus  marquée  que 
chez  les  garçons..  Cette  inégalité  est  non  seulement 
le  fait  de  la  sexualité  différente,  mais  encore  d’habi¬ 
tudes  d’hygiène  antérieure  plus  ou  moins  réservées, 
et  d’ime  indépendance  de  vie  et  d’allures  plus  ou 
moins  admise  par  la  plupart  des  parents.  Ces  deux 
ordres  de  raisons,  avant  toute  chose,  prescrivent 
une  surveillance  plus  stricte  des  exercices  physiques 
que  s’il  s’agissait  d’adolescents  d’âge  égal.  D’autres 
particularités  marqueront  mieux  encore  l’inégaUté 
de  traitement  imprimée  par  la  dissemblance  des 
sexes.  C’est  ainsi  qu’il  sera  bon  de  suspendre  momen¬ 
tanément  ou  même  d’interdire  les  sports  méca¬ 
niques,  tels  que  la  bicyclette  et  les  exercices  de  force, 
aux  jeunes  filles  pléthoriques,  «de  sang  lourd»,  pour 
user  d’une  locution  populaire,  sujettes,  à  cause  de 
leur  transformation,  à  des  poussées  congestives 
abdominales,  à  des  points  de  côté,  à  des  palpitations, 
aux  refroidissements  des  extrémités,  à  des  pesan¬ 
teurs  de  tête  avec  vertiges,  et,  dans  le  domaine 
psychique,  aux  inquiétudes,  insomnies,  tics,  accès 
d’indécision  et  de  langueur,  de  «  vagué  de  l’âme  », 
pour  me  servir,  cette  fois,  d’un  terme  poétique. 

On  peut  admettre  la  règle  générale  de  n’autor 
riser  l’usage  de  la  bicyclette  qu’à  l’âge  de  dix 
ou  douze  ans,  et  encore  uniquement  avec  sur¬ 
veillance.  Certains  auteurs  n’hésitent  pas  à  le  sup¬ 
primer  chez  les  jeunes  filles,  qui  présentent  les 
désordres  fonctionnels  que  je  viens  de  citer.  Je  crois 
que  cette  suppression  n’est  applicable  qu’aux  cas 
extrêmes,  avec  règles  difficiles  et  douloureuses. 
De  nos  jours,  il  ne  faut  pas  être  aussi  rigoureux  que 
l’on  pensait  devoir  l’être  à  l’ép  oque  où  la  bicyclette 
régnait  seule  et  où  le  sport  n’était  pas  à  la  mode. 
Depuis  que  l’automobilisme  en  a  restreint  l’utili¬ 
sation  surtout  pratique,  la  bicyclette  a  accru  en 
quelque  sorte  sa  valeur  sportive  par  un  emploi 
moins  fréquent,  moins  prolongé,  plus  rationnel 
Son  perfectionnement  mécanique,  que  nous  n’avons 
pas  connu  il  y  a  vingt  ans  (légèreté,  roue  libre,  chan¬ 
gements  de  vitesse),  permet  de  s’en  servir  de  façon 
judicieuse  et  d’éviter  la  fatigue!  D’ailleurs,  le  moyen 


convenable  de  faire  de  la  bicyclette  est  d’entre¬ 
couper  de  marches  à  pied  les  courses  ou  longues  ou 
peu  intéressantes.  Cet  usage  mitigé,  proportionné 
aux  forces  de  résistance  et  d’entraînement  du  sujet, 
selon  son  âge,  est  à  indiquer  aux  adolescentes  déli¬ 
cates  et  prédisposées  aux  troubles  circulatoires. 
Ainsi  échapperont-elles  à  l’essoufflement,  au  for¬ 
çage  du  cœur  et  à  tous  les  mconvénients  déjà  inen- 
tionnés  ;  ainsi  bénéficieront-elles,  sans  danger,  de 
l’exercice  régulier  au  grand  air  et  peu  à  peu  amen¬ 
deront-elles  les  tares  constitutionnelles  et  les  malaises 
fonctionnels  de  croissance,  qui  semblaient  a  priori 
contrecarrer  à  leurs  desseins  de  se  mieux  déve¬ 
lopper. 

ha  différence  de  sexe  impose  encore  d’autres 
remarques  intéressantes.  La  clinique  nous  enseigne 
que  des  efforts  brusques  amènent,  chez  certaines 
jeunes  élèves,  des  déplacements  d’organes  internes 
et  des  ruptures  ligamenteuses,  dont  le  diagnostic 
n’est  pas  toujours  aisé  et  dont  le  pronostic  pèse  sur 
les  maternités  futures.  J eimes  filles  de  complexion 
différente  des  précédentes,  lymphatiques,  anémiques, 
qui  offrent  une  laxité  de  tissus  et  une  atonie  muscu¬ 
laire  qui  les  exposent,  plus  que  d’autres,  à  des  acci¬ 
dents  de  cette  nature.  Chez  elles  donc,  pas  d’exer¬ 
cices  violents,  pas  â.’à-coups  d’énergie,  pas  même  ce 
jeu  innocent,  en  apparence,  du  saut  à  la  corde,  s’il 
est  pratiqué  trop  vite  ou  trop  longtemps,  encore 
qu’il  soit  si  excellent  en  d’autres  circonstances.  Pas 
d’exercices  de  soulèvement  d’haltères  ou  de  poids 
non  plus,  en  mi  mot,  pas  de  gymnastique  brutale. 
Se  méfier,  par  conséquent,  d’une  émulation  trop 
facile  et  d’une  excitation  du  milieu,  propres  à 
inciter  de  telles  jeunes  filles  à  des  exercices,  qui 
excéderont  leurs  forces  et  qui  occasionnent,  soudain, 
plus  souvent  qu’on  ne  le  pense,  parce  que  la  décou¬ 
verte  en  est  difficile  un  accident  grave  pour  l’avenir. 
Ces  déplacements,  au  moment  où  ils  se  produisent, 
provoquent  rm  ensemble  de  symptômes  douloureux, 
qui  masquent  la  cause  véritable,  douleurs  abdo¬ 
minales,  quelquefois  syncope,  tous  phénomènes  que 
l’on  peut  confondre  avec  des  troubles  plus  banaux 
et  mettre  sur  le  compte  de  la  simple  fatigue.  Mais 
les  médecins  scolaires  les  connaissent  mahitenant 
Il  dépendra  de  leur  examen  prélhninaire  de  proscrire 
aux  adolescentes  de  cette  catégorie  tout  exercice  un 
peu  vif  et  même  le  saut  à  la  corde,  si  véhémente  que 
soit  la  protestation,  causée  par  l’interdiction.  Pour 
ma  part,  j’ai  pu,  plusieurs  fois,  dépister  des  accidents 
de  ce  genre,  ou  plutôt  leurs  conséquences  et  rapporter 
à  des  déplacements  insolites,  produits  dans  les 
conditions  que  nous  savons,  les  troubles  sympa- 
tliiques,  soit  du  cœur,  soit  de  l’estomac,  les  angoisses, 
,  la  lassitude  générale,  la  tristesse  même,  que  l’on 
attribuait  à  de  la  névrose  mal  définie.  De  tels  faits 
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ne  sont  pas  sans  valeur  et  j’insiste  sur  leur  impor¬ 
tance  parce  qu’ils  caractérisent  manifestement  la 
différence  entre  l’éducation  physique  des  jeunes  gens 
et  celle  des  jeunes  filles. 

Je  me  bornerai  d’ailleurs  à  cette  indication,  à  mon 
avis,  capitale  et  de  signification  plus  grande  encore 
que  les  réservées  faites  sur  la  question  de  la  bicyclette. 
Je  ne  veux  pas  effleurer  ici  d’autres  questions  plus 
directement  médicales  et  ne  pas  ouvrir  un  chapitre 
de  pathologie  des  sports  dont  l’exposé  nécessiterait 
des  coimaissances  techniques. 

L’mtelligence  des  maîtres  en  éducation  physique 
est  aujourd’hui  assez  avertie  de  tous  les  inconvé¬ 
nients  possibles  pour  y  remédier  ou  les  prévenir  en 
temps  opportmi,  avec  la  mesure  propre  à  cliaque  cas. 

Au  surplus,  nos  confrères,  mieux  versés  que  moi 
dans  l’étude  médicale  de  la  culture  physique,  ne 
manqueront  pas  de  prodiguer  leurs  conseils  et  de 
montrer  la  conduite  à  tenir,  après  examen  appro¬ 
fondi,  tant  mental  que  physique,  de  chaque  sujet, 
car  les  troubles  de  la  sensibilité  et  de  l’attention  ne 
sont  pas  à  négliger  au  moment  de  la  puberté, 
plus  encore  du  côté  féminin  que  du  côté  masculin, 
h’ émotivité  est  singulièrement  éveillée  chez  les 
jemies  filles  pendant  cette  crise  ;  le  professeur  ou 
la  maîtresse  de  gymnastique  auront  soin  de  ne  pas 
l’actiomier  par  des  commandements  hors  de  propos, 
de  ne  pas  heurter  de  front  la  tendance  à  la  peur,  de  ne 


pas  ridiculiser  certaines  hésitations  à  agir,  appa¬ 
remment  puériles,  fondées  cependant  sur  des  raisons 
physiologiques  ;  car  ce  serait  aller  à  l’encontre  de 
leurs  efforts  louables.  De  bonnes  paroles  de  réconfort, 
une  fenne  persuasion  auront  un  effet  plus  direct  et 
plus  certam  sur  les  préventions  des  jeunes  filles 
timorées  cliez  lesquelles  la  puberté  fait  surgir  des 
accès  de  crainte  et  parfois  de  terreur  absurde,  en 
face  d’mi  acte  ou  d’mie  série  d’actes  à  accompUr. 

Il  me  reste  à  étudier  avec  vous,  en  dessous  des 
conditions  d’âge  et  de  puberté,  les  conditions, 
dites  secondaires,  des  modalités  de  l’éducation 
physique  qui  ressortissent  à  l’hérédité,  au  milieu, 
à  l’état  social,  etc.,  etc.  Je  me  contenterai  de  faire 
appel  au  jugement  éclairé  des  professioimels.  N’est- 
ce  pas  là,  en  effet,  questions  plutôt  d’esi^èces  que  de 
classification  rigide  ? 

Au  total,  sauf  interdiction  expresse  du  médecm 
pour  cause  de  tare  irrémédiable,  et  sous  réserves  des 
modalités  d’application,  imprimées  selon  le  sexe 
au  moment  de  la  puberté,  et  dont  j’ai  pris,  pour  types 
démonstratifs,  l’usage  de  la  bic3'clette  et  le  saut  à  la 
corde,  tout  adolescent  tirera  de  l’éducation  physique 
ratiomielle  des  bienfaits  curatifs  évidents.  Si 
évidents  même  pour  l’avenir  de  la  collectivité  que  je 
serais  heureux  d’avoir  pu,  en  dissipant  ici  quelques 
préjugés  à  leur  endroit,  servir  la  cause  de  l’Ecole 
des  Mères. 


MÉDECINE  ET  POÉSIE 


VISION  DU  ROUSSILLON 


Paris  est  froid,  Paris  est  dur,  Paris  est  sombre, 

Il  est  noir  et  je  veux  m’arracher  au  réel  ! 

Mes  yeux  clos,  en  rêvant,  je  vois  surgir-de  l’ombre 
Par  delà  les  étangs  immenses  où  le  ciel 
Se  confond  avec  l’eau  qui  s’unit  au  nuage, 

I.e  Roussillon  brillant  et  son  lieineux  rivage 
Et  sa  plaine  enchantée  au  printemps  éternel. 

II 

C’est  Perpignan  couché  sous  ses  puissants  platanes. 
Ses  filles  souples  et  ses  gars  au  clair  jargon. 

Sa  Loge,  le  Château,  les  murs  à  barbacanes 
Des  princes  de  Majorque  et  des  rois  d’Aragon, 
Prades,  ses  chênés  verts,  Arles  et  ses  arcades 
Amélie  et  ses  eaux,  ses  gorges,  ses  cascades 
Et  les  gris  oliviers  entrevus  du  wagon. 

III 

Eortins  de  la  couleur  basanée  des  grenades, 
Banyuls,  flaque  d’ardoise  entre  les  rochers  roux. 


Montlouis,  ses  glacis,  ses  murs,  ses  esplanades. 

Que  peuvent  seuls  hanter  les  soldats  et  les  loups, 
I,es  bastions  fixés  sur  les  flancs  de  l’Albère 
Contrastes  surprenants  des  séjours  froids  et  doux, 

IV 

Sous  les  deux  violets  dont  le  regard  s’enivre, 
Collioure,  saphir  bleu  serti  dans  le  rebord 
De  la  côte  vermeille  aux  bruns  reflets  de  cui  re. 

Sa  muraille  sublime  et  sou  antique  fort. 

Des  grands  bourgs  de  la  Tech  et  sa  vallée  féconde, 
Port-Vendres,  ses  vaisseaux  et  son  anse  profonde, 
Ses  casernes,  ses  quais,  ses  phares  et  son  port. 

V 

Ecntement  s’effaçait  le  tableau  que  j’exhume  : 

Je  sentais  s’envoler  mon  cher  songe  joyeux. 
Lorsqu’un  dernier  éclair  illumina  la  brume. 

D’Elnc,  cloître  sacré  des  temps  moyenâgeux, 

J  e  vis,  fier  Espagnol  embrassé  dans  sa  cape. 

Faisant  saillir  les  plis  du  tissu  qui  le  drape, 

I<e  Canigou  roulé  dans  sou  manteau  neigeux. 

Dr  Ai,berï  Terson. 

Paris,  20  février  1913. 
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VARIÉTÉS 


UN  PORTRAIT  DE  JEAN  BERNARD, 

PÈRE  DE  MADAME  RÉCAMIER  (i) 

Par  le  D'  POTIQUET 

Mme  Récainier  était-elle  la  fille  légitime  de  Jean 
Bernard,  son  père  suivant  la  loi? 

Ou  était-elle  la  fille  adultérine  de  Jacques-Rose 
Récaniier,  son  mari? 

Très  vraisemblablement  fille  de  son  père  snivant  la 
loi,  disions-nous  dans  le  Secret  de  Afme  Récamier  (2), 
contrairement  à  l’opinion  exprimée  par  Mme  Mohl, 
puis  par  M.  Herriot  (3)  et  par  quelques  autres  qui 
voient  dans  une  situation  étrangement  insolite  de 
Mme  Récamier  l’explication  de  sa  longue  virginité 


Jean  Bernaud,  père  de  Madame  Récamier. 
D'après  une  miniature  appartenant  au  G'  Daudignac. 


et  de  sa  coquetterie  forcenée.  Après[avoir  exposé  les 
raisons  de  tout  ordre  qui,  à  notre  sens,  militaient  en 
faveur  d’mie  filiation  légitime,  nous  ajoutions  en 


(1)  Résumé  d'une  plaquette  qui  paraîtra  sous  ce  titre  ; 
Vn  portrait  de  J ean  Bernard,  père  de  Madame  Réeamier,  avec 
six  portraits  de  M™»  Récamier  en  similigravure.  Post-scriptum 
à  l’opuscule  ;  Le  secret  de  Madame  Récamier  révélé  par 
Monsieur  Récamier  Citez  Ch.  Boulangé,  libra're,  rue  de 
l’Ancienne-Comédie,  14,  Paris. 

(2)  Le  Secret  de  Récamier  révélé  par.  M.  Récamier, 
chez  Ch.  Boulangé,  libraire,  rue  de  l’Ancienne-Comédie,  14. 
Paris,  1913. 

Dans  cette  brochure  que  nous  avons  lue  avec  intérêt,  le 
D'  Potiquet  examine  avec  détails  et  non  sans  un  fin  jugement 
le  secret  de  la  virginité  conjugale  de  M“<>  Récamier.  Cette 
réserve  tenait-elle  à  ce  que  M.  Récamier  se  considérait  comme 
ie  père  véritable  de  Juliette  qu’il  épousa  lorsqu’elle  avait  quinze 
ans,  alors  qu’il  en  avait  quarante-deux?  Ou  bien  la  répugnance 
venait-elle  du  côté  de  M™  Récamier  seule,  laquelle  souffrait 
de  vaginisme?  De  Dr  Potiquet  réfute  la  première  hjqjothèse  et 
retient  la  seconde  pour  la  développer  affinnativenient  (K.). 

(3)  M.  Herriot.  Madame  Récamier  et  scs  amis,  4”  édition, 
1909, 1. 1,  p.  16  et  suiv.  —  Madame  Récamier,  conférence  repro¬ 
duite  dans  le  Journal  de  V  Université  des  Annales,  15  juillet  1913. 
De-portrait  qui,  sous  le  nom  de  M.  Récamier,  illustre  le  texte  de 
cette  conférence  n’est  pas  celui  du  mari  de  Julie  Bernard,  mais 
celui  du  Dr  Joseph-Claude-Anthelme  Récamier,  cousin  de 
Jacques- Rose.  Da  méprise  est  trop  grossière  pour  être  impu¬ 
table  à  l’historien  si  diligent  et  si  averti  de  M"’”  Récamier. 


note  (note  2  de  la  page  13)  :  «  Peut-être  existe-t-il 
quelque  part  un  portrait  de  M.  Bernard.  Il  serait 
intéressant,  au  point  de  vue  qui  nous  occupe,  de  le 
mettre  en  regard  de  celui  de  Récamier.  » 

Ce  portrait  existait.  Il  était  aux  mains  du  général 
Daudignac  sous  la  forme  d’une  très  fine  et  très  jolie 
miniature,  d’une  authenticité  hors  de  conteste. 

De  général,  estmiant  qu’  «mie  ressemblance  très 
marquée  entre  le  père  et  la  fille,  surtout  à  l’âge  mûr 
(tableau  de  Gros)  et  morte  (dessm  de  Devéria)  », 
justifiait  nos  présomptions  touchant  la  filiation  légi- 
thne  de  celle-ci,  voulut  bien  faire  passer  sousnosyeux 
le  portrait  du  papa.  Il  fit  mieux  :  il  nous  autorisa  à  le 
faire  reproduirejpar  l’héliogravure  et  par  la  shnUi- 


(Tableau  d’Antoine,  baron  Gros) 

Date  incertaine,  comprise,  croyons-nous,  entre  1824,  année 
à  dater  de  laquelle  M““  Récamier  cacha  des  cheveu.x  blancs, 
et  l'année  i835,  année  de  la  mort  de  Gros. 

gravure,  ce  dont  nous  ne  saurions  le  remercier  trop 
■vivement,  —  et  avec  nous  tous  les  curieux  de  l’his¬ 
toire. 

Nous  somnettons  ici  aux  lecteurs  de  Paris  Médical 
la  reproduction  en  shniligravure  et  deux  des  nuages 
du  visage  de  Récamier. 

Confirmant  en  cela  l’avis  exprhné  par  le  général 
Daudignac,  un  professeur  de  peinture,  portraitiste 
estimée,  M“‘=  Bréjat  jugeait,  en  décembre  1913,  que 
sur  le  crayon  d'Achille  Devéria,  les  pommettes,  le 
nez,  ses  ailes,  et  l’ensemble  de  la  partie  inférieure  du 
visage  rappelaient  beaucoup  les  traits  de  M.  Bernard. 

Chose  digne  de  remarque,  de  toutes  les  images  de 
Mme  Récamier,  le  crayon  de  Devéria  est  peut-être 
celle  qui,  au  point  de  vue  de  la  fidélité  des  lignes, 
mérite  le  plus  de  créance.  Achille  Devéria  a  laissé 
la  réputation  d’un  artiste  sincère  jusqu’au  scrupule, 
et,  quant  au  modèle,  après  la  grimace  ultime,  finies 
les  mines,  adieu  les  grünaces  1 

Nanti  du  témoignage  du  général  Daudignac  et  de 
celui  de  Bréjat,  témoignages  qui  s’ignoraient 
l’un  l’autre,  enhardi  par  eux,  nous  décidâmes,  en 
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MÉLUBRiNE 


I  PRODUITS  PHARMACEÜTIOUES  5PtClAÜX"CR£lL'’| 
ot  i»  CiPARISI*  De  COULEURS  d  ANILINê  I 


E.DÜPÜTEL1 


SPÉCIFIQUE  DES  RHUMATISMES  ARTICULAIRES 

Succédané  idéal  des  salicylates,  sans  action  secondaire 


'iseplifjve  interne  antipyrétique  et  anaUjés 

La  MÉLUBRINE  est 

Klle  peut  être  utilisée  par  voie  Ij 


irance  parfaite,  mime  à  la  dose  de  -10  grammes  par  jour 
e  dans  les  cardiopatliies  graves. 

-cutanée,  intra-niusculaiie  et  intra-veineuse. 


et  chronique  :  quatre  à 
continuer  le  traitement 
Lumbagos,  sciatique,  eêpl 
des  tabétiques  :  trois  à  i 


INDiCATIOIMS  ET  DOSES 

3  Cl  musculaires  aigu,  subaigu  |  Iniluenza,  fièvre  typlioïde,  pneumonie,  scarlatine  :  trois 
L  cinq  lois  par  jour  1  à  2  grain.,  à  quatre  fois  par  jour  1  gramme, 

.  pendant  huit  jours. 

dialalgies,  douleurs  lancinantes  Tuberculose  et  pleurésie  tuberculeuse  :  trois  fois  jiar 


des  tabétiques  :  trois  à  quatre  fois  par  jour  1  gramme.  1  jour  0  gr.  50. 

Spécialités  “  Creil  ”  Cachets  de  1  gramme  et  comprimés  dosés  à  0  gr.  50. 

Dépôt  général,  échantillons  gratuits,  renseignements  et  littérature  :  E.  DUPUTEL,  Pharmacien  de  1  ■'e  cl.,  CREIL  (Oise) 


DE 

TBOtJBTTE-PEBBBT 

ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  d  OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  lUiŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILLARDS, 

MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  â  soupe,  deux  ou  plusieurs 
fois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exoepiion  abaoliio 
du  Bouillon  et  du  Pot&ge,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  o&T  elle  est  à  la  fois  alimentaire  et  peptogàne. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 


i  NI  DANS  DU  POTAQE 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


février  dernier,  de  i^rendre  l’avis  de  maîtres  incon¬ 
testés  appartenant  au  monde  des  arts  et  des  lettres. 
L’un  d’eux,  M.  Jules  Lemaître  nota  simplement 
«  quelque  ressemblance  entre  le  père  et  la  fille.  »  Mais 
d’autres,  comme  MM.  Léon  Bourgeois,  Anatole 


Madame  Réca.miek  sur  son  lit  de  mort  (1849). 

Dessin  d'Achille  Devéria. 

(Reproduction  au  Département  des  Estampes 
de  la  Bibliothèque  Nationale). 

France,  Remy  de  Gourmont,  Tliiébault-Sisson  et 
un. très  grand  peintre  dont  nous  regrettons  de  ne 
pouvoir  citer  le  nom,  jugèrent  la  ressemblance  hors 
de  doute.  C’est  sans  succès  que  nous  avons  tenté  de 
provoquer  l’expression  d’opinions  contraires.  Un  des 
tenants  de  la  filiation  adultérine,  et  non  des  moindres, 
à  qui  nous  avions  envoyé,  à  titre  documentaire,  la 


série  des  sept  médaillons,  nous  répondit  n’avoir 
«  aucune  observation  à  présenter  ». 

Après  tous  ces  témoignages,  ou  estimera  sans 
doute  qu’il  y  a  quelque  raison  de  penser  que  Mx^^  Ré- 
camier  ressemblait  à  Jean  Bernard,  et  si  la  fille  res¬ 
semblait  au  père,  on  peut  admettre,  sans  excès  de 
hardiesse,  qu’elle  était  issue  de  ses  œuvres. 

Reste  bien  iuie  petite  objection  ;  l’hnprégnation. 
L’imprégnation,  cette  bizarrerie  physiologique  à  la 
faveur  de  laquelle  l’amant  ne  se  contenterait  pas  de 
prendre  au  mari  sa  femme,  mais  lui  chiperait  jusqu’à 
sa  marque  de  fabrique.  Nous  laisserons  aux  lec¬ 
teurs  le  souci  de  débrouiller  ce  mystère  de  l’hicar- 
nation  et  la  tâche  de  ireser  exactement  ce  que  vaut 
ici  l’objection. 

M.  Récamier  ainsi  dépouillé  de  son  titre  usurpé  de 
père,  sa  qualité  de  mari  n’en  devient  pas  plus  solide. 
De  son  propre  aveu,  l’homme  était  resté  en  marge  de 
la  position  vraie  que  doit  occuper  tout  mari  digne 
de  ce  nom.  Situation  ambiguë  qui,  du  reste,  n’aurait 
pas  été  uniquement  son  fait.  Une  part  d’étroite  res¬ 
ponsabilité  aurait  incombé  à  M“e  Récamier  (i), 
sensible  comme  l’était  toute  femme  sous  le  règne 
de  Jean- Jacques,  même  un  peu  plus,  même  un  peu 
trop. 

Ft  voilà,  pour  qui  a  su  comprendre  à  demi-mot, 
dévoilé,  aussi  décenunent  qu’il  se  peut,  tout  «le 
secret  de  Juliette  ». 

(i)  M'““  Récamier  avait  «  ia  bouche  petite  »  ;  JI™  I,euoniiaut 
ie  dit  ;  M.  Xliiébault-Sissoii  le  constate  sur  ses  portraits.  «La 
bouche  petite  »  !  O  petite  bouche  traîtresse  !  car 

Noscitur  c  labiis . 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


LA  CONTRAVENTION  AU  VOL,  SOURCE 
D’INIQUITÉ 

Par  le  L.  PLANTIER  (d’AnnonEly) 

Le  plus  ancien  peut-être,  ou  peu  s’en'  manque, 
des  médecins  chauffeurs  dans  l’Ardèche,  je  viens 
d’éitroùver  et  de  mettre  en  évidence  l’absurdité  de 
notre  système  judiciaire  eu  matière  d’excès  de  vitesse. 
A  la  suite  d’un  débat  déjà  vieux  à  la  Chambre 
des  députés,  il  semblait  que  la  contravention  au  vol 
allait  devenir  une  exception  et  que,  désormais, 
.le  prétendu  délinquant  serait  averti  par  «  qui  de 
droit  »  ati  moment  même  où  il  lui  serait  possible 
d’établir,  s’il  y  avait  lieu,  l’inanité  de  l’accusation. 
Il  n’eu  est  rien,  hélas  !  et,  dans  certaines  régions, 
tout  au  moins,  continue  à  sévir  plus  que  jamais  cette 
pratique  monstrueuse  qui,  érigeant  en  dogmes 
l’infaillibilité  du  gendarme,  admet  a  priori  que  tout 
inculpé  est  coupable  et  déclanche  automatiquement 


sa  condamnation  si  imméritée,  si  mjuste  soit-elle. 
Mais  exposons  l’affaire  : 

Le  28  novembre  1913,  je  «comparaissais  en  per- 
soime»  à  neuf  heiures  du  matin  devant  le  tribrmal  de 
simple  police  de  X...,  afin  de  répondre  sur  les  faits 
d’un  procès-verbal  pour  «  excès  de  vitesse  en  auto¬ 
mobile»  dressé  par  la  gendarmerie  de  cette  petite 
ville  le  27  septembre  1913. 

Et  voici  à  peu  près  le  dialogue  qui  s’établit  entre 
le  juge  et  moi  et  que  je  commençai  ainsi 

«  Excusez-moi  tout  d’abord,  monsieur  le  juge  de 
paix,  si  très  peu  au  courant  des  usages  judiciaires, 
je  pêche  à  leur  endroit  sur  certains  pomts  ;  c’est  la 
première  fois  que  je  me  présente  à  une  barre  connue 
inculpé.  Si  j’avais  suivi  les  conseils  qui  m’ont  été 
donnés  de  partout,  je  me  serais  contenté  de  vous 
écrire  que  je  recoimaissais  la  matérialité  des  faits  et, 
tenant  compte  de  mes  antécédents  irréprochables  et 
de  la  virginité  de  mou  casier  vous  m’eussiez  accordé 
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INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS  (Suite) 


le  bénéfice  des  circonstances  atténuantes  !  Je  n’avais, 
de  cette  façon,  qu’une  modique  somme  à  payer, 
aucun  dérangement,  aucun  abandon  de  ma  clientèle 
et  de  mes  affaires,  aucune  dépense  de  voyage  pour 
venir  jusqu’ici.  C’est  d’ailleurs,  ce  qui,  paraît-il,  se 
pratique  habituellement  en  pareil  cas.  Tout  autre 
a  été  ma  décision,  et  je  n’ai  pas  hésité  à  m’arracher 
à  mes  malades  et  à  m’imposer  une  perte  sensible 
d’argent  par  manque  à  gagner  et  par  les  frais  de  ce 
dépècement.  C’est  qu’il  m’a  iraru  indigne  de  moi- 
même  d’accepter,  sans  protestation,  une  accusation 
immëiitée.  Je  me  suis  dit  que  j’avais,  d’ailleurs,  la 
chance  d’avoir  affaire  à  une  juridiction  tout  à  fait 
spéciMe,  devant  laquelle  les  questions  de  forme, 
j’allais  dire  de  fo-o-nne  n’étaient  pas  tout,  mais  qui, 
au  contraire,  jouissait  du  rare  privilège  de  juger  en 
équité  et  selon  le  bon  sens.  Et  je  suis  venu  seul,  sans 
avocat,  vous  exposer,  tout  shuplement,  les  faits  sui¬ 
vants  et  vous  demander,  faisant  appel  à  votre  con¬ 
science,  de  rendre  im  verdict  éclairé  et  hnpartial. 

Dans  les  premiers  jours  de  septembre,  mon  cousin 
M.  le  Dr  X...,  sachant- que  mon  fils  allait  être  mis 
en  pension  à  Dyon,  me  recommanda  expressément 
de  ne  jamais  passer  en  automobile  pai  X...,  où  l’arrêt 
municipal  interdisant  une  allure  supérieure  à 
15  kilomètres,  était  le  point  de  départ  de  contra¬ 
ventions  incessantes  et  injustifiées  qui  atteignaient 
les  chauffeurs  même  les  plus  raisonnables,  même 
les  plus'  respectueux  des  règlements. 

Lui-même  en  était  un  exemple,  puisqu’il  avait 
été  frappé,  à  quelques  semaines  d’intervalle,  de 
deux  inocès-verbaux  pour  excès  de  vitesse  alors 
que,  la  seconde  fois,  il  avait,  prémuni  par  sa  récente 
mésaventure,  traversé  la  ville  à  une  allure  extra¬ 
ordinairement  lente,  faisant  remarquer  aux  siens  qui 
l’accompagnaient  que  son  compteur  inscrivait 
im  chiffre  inférieur  à  15.  Et  cependant,  peu  de  temps 
après,  il  n’en  avait  pas  moins  été  convoqué  dans  ce 
prétoire  et,  condamné,  malgré  ses  dénégations. 

«J’étais  donc.  Monsieur  le  juge,  bien  averti  du 
danger,  de  la  contravention.  Je  ne  pouvais,  d’autre 
part,  pécher  par  ignorance,  ayant  sous  les  yeux  un 
excellent  indicateur  de  vitesse.  J’étais  au  volant  et 
je  ne  suis  pas,  je  vous  l’assure,  im  de  ces  chauffarefe 
qui  méritent  l’exécration  publique  et  qui  créent,  en 
certaines  localités,  témoins  de  leurs  excès  et  de  leurs 
crimes,  une  hostilité  aveugle .  englobant  indistincte¬ 
ment  tous  les  chauffeurs.  Doyen  de  l’automobilisme 
médical  dans  ma  région,  je  conduis,  en  effet,  depuis 
treize  ans,  sans  avoir  jamms  été  frappé  pendant  ce 
temps  déjà  long,  d’aucune  contravention  de  quelque 
nature  qu’elle  soit.  Je  puis  d’ailleurs,  ainsi  que  je 
l’ai  noté  dans  ma  réponse  à  lai  citation,  réponse  écrite 
devant  M.  le  juge  de  paix  d’Annonay,  invoquer 
■le  témoignage  de  celui-ci  et  celui  du  lieutenant  de 


gendarmerie  qui  sont  prêts  à  venir  affirmer  que  je 
suis  d’mie  prudence  consommée  et  que  je  professe 
et  pratique  la  plus  grande  déférence  à  l’égard  des 
arrêtés  administratifs  en  la  matière.  » 

«  Et  je  vous  donne  ma  parole  d’honneur,  qui  est 
celle  d’un  honnête  homme  comm  et  présentant  des 
garanties  morales  sérieuses,  que  je  n’ai  pas  atteint 
l’allure  de  15  à  l’heure.  Et  je  vous  affinne  solennelle¬ 
ment  que  le  gendarme,  que  je  crois  parfaitement 
sincère  a  priori,  s’est  certainement  trompé  dans  la 
notation  délicate  des  secondes  qu’il  dit  s’être  écou¬ 
lées  entre  le  pi  emier  et  le  dernier  des  500  et  quelques 
mètres  sur  lesquels  son  observation  a  porté.  Et  que 
cette  observation  est  entachée  d’erreurs,  soit  du 
fait  d’une  distraction,  soit  du  fait  d’une  imperfec¬ 
tion  d’un  chrononiètre  inexact.  » 

«  Et  je  vous  demande  Monsieur  le  juge,  de  vous 
prononcer  entre  ces  deux  affinnations,  de  les  peser 
dans  les  balances  de  la  justice  et  de  dire  si  vous 
vous  croyez  le  droit  de  me  condamner». 

Le  juge  m’a  répondu  : 

«Vous  avez  l’accent  de  la  vérité,  vos  argmnents 
sont  des  plus  sérieux  et  votre  honorabilité  m’est 
garant  que  vous  ne  prêtez  pas  un  sennent  à  la  légère. 
Et  cependant,  je  suis  tenu  légalement  à  considérer 
votre  témoignage  comme  dénué  de  -toute  valeur, 
comme  inexistant  en  présence  de  celui  du  gendarme.  » 
«Mais  alors,  ai-je  répliqué,  vous  admettez  que 
ce  dernier  est  infaillible,  qu’il  ne  peut  ni  commettre 
une  faute  d’inattention,  ni  être  victime  d’im  moment 
de  défaillance  dans  son  foixctioimement  cérébral  ;  car, 
et  je  tiens  à  l’affirmer,  je  ne  l’accuse  en  rien  d’une 
erreur  volontaire  ou  d’une  déformation  profession¬ 
nelle  inconsciente,  admettant  qu’il  n’y  a  dans  ce 
corps  d’élite  auquel  il  appartient  et  je  que  connais 
pour  y  avoir  souvent  consolé  et  guéri,  que  de  braves 
gens  animés  du  sentiment  de  l’honneur,  serviteurs 
de  la  Nation,  aussi  fidèles  et  utiles  que  modestes, 
mais,  et  c’est  en  cela  que  nous  différons  entièrement, 
sujets  à  l’erreur  comme  de  simples  mortels». 

«Et,  pour  conclure,  vous  cessez,  dans  votre  thèse 
rigide,  d’être  un  juge  qui  se  fait  une  opinion  basée  sur 
un  examen,  attentif  et  perspicace  des  raisons  et  des 
faits  qui  lui,  sont  somnis,  pour  devenir  tm  greffier 
qui  enregistre  et  contresigne  automatiquement  les 
arrêts  rendus  en  réalité  par  le  gendarme». 

«  Pardon  1  m’objecte  le  juge,  il  vous  reste  le  moyen 
dé  faire,  par  témions,  la  preuve  que  vous  n’alliez 
pas  à  l’allure  incriminée.  » 

«Mais,  comment  faire  cette  preuve  puisqu’elle 
n’eût  été  réalisable  que  si  la  contravention  n’eût 
pas  été  dressée  au  vol  et  m’eût  été  signifiée,  non 
point  plusieurs  semaines  après  le  prétendu  délit, 
mais  à  ce  moment  même?  Dans  ce  cas,  peut  être 
auraisrje  pu,'  revenant  sur  :  mes  pas,  rencontrer 
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FOUGUES 


INDICATIONS  CLASSIQUES 
INDICATIONS  NOUVELLÉS 

Par  le  D'  R.  HYVERT 

Médcdn-consultant  à  Fougues 

•  Pougues  est  une  de  nos  stations  les  plus  ,  àliciennes. 
C'est  aussi  une  des  stations  les  plus  complèteihent  ra¬ 
jeunies  par  les  travaux  .'scientifiques  récents  et  par  les 
besoins  modernes.  Dans  une  étude  d’ensemble  sur  Pougues 
en  1914,  il  est  donc  logique  d’étudier  :  i»  les  Indidation 
classiques  et  déjà  séculaires  ;  2“  les  Indications  nouv^es. 
C’est  le  plan  que  j’ai  adopté  dans  un  petit  travail  actuelle¬ 
ment  à  l’impression.  I,  espace  m’étant  limité  pour  éet 
article,  je  ne  puis  que.  citer  les  indications,  classiques  pouV 
insister  un  peu  plus  sur  les  indications  nouvelles. 

INDICATIONS  CLASSIQUES 
Rien  n’est  plus  instructif  que  de  compulser  les  dossiers 
de  42  années  d’observations  prises  par  mes  prédécesseurs 
les  D”  Roubaud  et  Janicot,  pour  apprendre  à  connaître, 
vite  et  bien,  toutes  les  indications  classiques  de  notre 
station  Nivemaise  et  les  résultats  qu’eUe  donne  (r>.  Aussi 
bien,  tous  les  auteurs  s’accordent  à  conseiller  la  cure 
de  Pougues  pour  un  grand  nombre  de  maladies  des  organes 
sous  diapln-agmatiques.  Ce  sont  :  les  Qastropathes,  en 
première  ligne,  qui  ont  formé  de  tous  temps,  depuis  près 
de  quatre  siècles,  le  gros  de  la  clientèle  de  la  Station. 
Parmi  les  spécialisations  fonctionnelles  incontestées, 
citons  :  l’ Atonie  Gastrique  ou  Myasthénie,  la  Dyspepsie 
Neuro-Motrice  et  les  Dyspepsies  Hyposthéniques.  D’après 
le  professeur  Robin  (Leçon  du  10  mars  1914),  c’est  à 
Pougues  qu’on  obtient  les  meilleurs  résultats  dans  le 
traitement  des  fermentations  gastriques  avec  .vertiges, 
migraines,  etc.  Viennent  ensuite  :  certaines  maladies 
intestinales  (Atonie,  parésie),  les  Maladies  du  foie-  (à 
point  de  départ  de  gastrique) ,  du  côté .  du  rein .  (Lithiases 
phosphatunque,  oxalurique  et  urique).  Parmi  les  spé¬ 
cialisations  diathésiqiies  :  la  Goutte'  atonique  avec  dys¬ 
pepsie,  le  Diabète  arthritique  avec  dépression  des  forces, 
enfin  les  Anémies  et  les  Convalescences. 

On  admet,  en  crénolosde,  que  le  choix  d’-une  Station  dé¬ 
pend  moins  des  maladies  que  des  malades  ;  pour  un 
malade  donné,  il  faudra  trouver  la  dominante  qui  guide 
ce  choix;  L’Atonie,  générale  ou  partielle,  est  la  dominante 
qui  commande  une  cure  à  Pougues. 

Depuis  Pidoux  qui  sut  attirer  dans  la  Nièvre,  à  partir 
du  xvie  siècle  et  les  rois  et  la  cour,  tous,  médecins  ou  ma¬ 
lades,  ont  reconnu  les  propriétés  digestives,  mais  essen¬ 
tiellement  remontantes  de  nos  eaux.  De  même,  du  xix^ 
siècle  à  nos  jours,  les  Indications  classiques  d’xme  saison  à 
Pougues  n’ont  jamais  varié.  Il  suffisait  donc  de  rappeler  ces 
principales  spécialisations  fonctionnelles  et  diathésiques. 
INDICATIONS  NOUVELLES 
Des  acquisitions  scientifiques  récentes  et  les  conditions 
de  la  vie  moderne  ont  imposé  les  Indications  nouvelles. 
Ces  indications  reposent,  dans  l’ordre  sclentifiqne,  sur  : 
les  propriétés  physiques  des  Eaux,  la  récalcification,  l’ex¬ 
tension  du  traitement  thermal  aux  Dyspepsies  et  aux 
Diathèses  infantiles,  l’Héliothérapie  et  la  marche  réglée, 
etc.:_  dans  l’ordre  médico-mondain,  si  je  puis  m’exprimer 
amsi,  sur  :  le  besoin  impérieux  pour  la  plupart  des  cita¬ 
dins  d’une  cure  de  désintoxication,  tonique  et  reposeinte, 
et  enfin  sur  les  cures  associées  ou  alternées.  Grâce  au 
grand  tourisme  et  aux  grandes  facilités  de  déplacement, 
ces  dernières  sont  devenues  fréquentes.. 

Pans  cet  article,  je  suis  tenu  d’être  bref,  mais  ou  trou¬ 
vera  dans  la  brochure  analysée  ici  les  notions  relatives 
aux  propriétés  physiques  des  Eaux  Minérales.  Cette 
brochure  est  au  courant  des  dernières  leçons  faites  au 
Collège  de  France,  en  février-mars  1914  (2).  Retenons 
simplement  que  l’Eau  Minérale  nous  apparau  aujourd’hui 
comme  im  tout  singulièrement  complexe  ;  si  elle  est 
d’origine  profonde,  comme  à  Fougues,,  elle  est  caracté¬ 
risée  par  des  Constantes  physiques  et  chimiques  et  elle 
constitue,  au  griffon,  un  véritable  milieu  vivant.  On’  sait 
me  le  transport  a.  beaucoup  moins  d!effets  sur  les  Eaux 
froides  que  sur  les  Eaux  thermales  ;  mais  l’Eau  froide 
elle-même  ne  contient  qu’à  la  source  l’intégralité  de  ses 
éléments.  Les  Eaux-excitantesemprunteni  leurs qualitésà 
leurs  propriétés  physiques  autant  et  plus  qu’à  leurs  pro- 

(1)  Le  D'Félix  Roubaud  de  iSéSà  187961  le  D' Janicot  de  1879 à  1910. 

(2)  Cours  d’hydrologie  et  de  climatologie. 


Sriétés  chimiques.  Ou  ne  saurait  considérer  comme  contra- 
ictoire  ce  fait  qu’une  saison  à  Pougues  concilie  la  stimu¬ 
lation  organique  a  vecuntapaisementiuerveux  remarquable . 
.  H  s’explique  par  le  concours  des  autres  éléments  de  la  cure 
et  par  le  meilleur  équilibre  physique  et  moral  qui  en 
résulte.  Au  surplus,  le  succès  d’ime  cure  dépend  de  con¬ 
ditions  multiples,  qu’on  ne  trouve  réalisées  qu’à  la  Sta¬ 
tion,  et  sur  lesquelles  il  serait  superflu  d’insister. 

Nos-  idées'  actuelles  sur  'la  Récalcification .  ont  aussi 
souligné  l’intérêt  des  Eaux  bicarbonatées  calciques,  dont 
la  Source  de  Fougues- Alice:  est  le  type.  Digestives  et 
.  récalcifiantes,. elles  favorisent  avec  la  Nutrition .  générale, 
le  dé'veloppement  osseux  :  la  Croissance  constitue  une 
-indication  nouvelle  et  formelle  d'ime.saison  prolongée  à 
Pougues.  Les  lycéens  dyspeptiques  et  nerveux  et  beau- 
comi  d’adolescents  s’en  trouveront  mieux  que  d’rm  séjour 
.  au,  bord'  de 'la  mèr.  On  tend  à  conseiller  également  dans  la 
Grossesse  et  l’Allaitement  ime  saison  d’un  ou  deux  mois 
dans  notre  Station  calme,  non  surpeùpléei  avec  juste 
cè.  qu’il  .faut  comme  distraction,  avec  im  air  très  pur,  une 
Ea'u  tonique  pour  la  mère,  récalcifiante  à  la  fois  pour  la 
.mèrè  et  pour  l’enfant.  ' 

.  Le  .professeur  Ausset.  insiste  sur  l’intérêt  qu’il  y  aurait 
à  agir  de  bonne  heure  sur  les  diathèses,  en  dirigeant  les 
•enfants  sur  les  Sta'tions  thermales.  Nos  Sources  modifient 
les  actes  'nutritifs  des  descendants  d’arthritiques,  sans 
les  débiliter.  Elles  sont  donc  supérieures,  à  ce  dernier  point 
de  vue,  à  plusieurs  Sources  picarbonatées  sodiques. 

Pour  tous  ces  malades,  ainsi  que  pour  ceux  qui  relèvent 
des  Indications  classiques,  POUGUES-BELLEVÜE  com¬ 
plète  très  heureusement  Fougues-Station.  Belle-vue  est 
située  sur  le  Mont-Givre,  à  une  altitude  de  300  mètres. 
C’est  une  altitude  moyenne  idéale  dans  le  traitement 
des  Anémiques. et  des  Nerveux.. 

On  parvient  dû  parc  de  l’Etablissement  thermal  à 
Bellevue  par  des  pentes  douces  qui  permettent.de  réali¬ 
ser  la  cure  de  terrain  d’Oertel  modifiée.  Bellevue  est 
également  un  lieu'  de  repos,  très  favorable  à  l’Héliothérapie 
méthodique.  Enrésiuné,  on  aréalisé,  à  Pougues  l’heureuse 
formule  de  Huchard  : .  la  quadruple  alliance  antidyspepti¬ 
que:  l’eau,  l’air,  le  tégime  et  l’exercice.  L’Eau  a  fait  ses 
preuves  ;  la  pureté  de  l’air  est  parfaite  et  reconnue  de 
tous  ;  les  Hôtels,  très  confortables  (le  Splendid-Hôtel,  etc.) 
observent  les  régimes.  Quant  à  la  marche,  il  est  à  sou¬ 
haiter  qu’elle  soit  beaucoup  moins  délaissée.  N’oublions 
pas  ces  paroles  du  professeur  Landouzy,  prononcées  à 
'Fougues:  «La  marche,  la-canne  à  la iinain,  .telle que  nos 
.  pères  la  pratiquaient,  ne  réalise-t-elle  pas  la  gymnasti¬ 
que  la  plus  douce  et  la  plus  complète  ?  » 

J’ai  étudié  ailleurs  les  cures  alternées.  J’ai  publié, aussi 
une  petite  brochure  VICHY-POUQUES,  car  nos  baigneurs 

Erennent  d’eux-mêmes  l’habitude  d’associer  ces  deux 
tâtions.  Qu’il  s’agisse  de  Dyspeptiques,  Hépathiques, 
Goutteux,  Diabétiques,  il  ne  faut  pas  oublier  que  les 
Congestifs  doivent  aller  surtout  '  à  Vichy,  et  les  Asthéniques 
surtout,  à .  Pougues.  L’hypertension  est  une  •  contrêrindi- 
cation  formelle  de  Pougues  ;  aussi,  la  pression  artérielle 
est-elle  prisé  plusieurs  fois  pour- chaque-  malade  par- les 
médecins  de  la  Station.  ■ 

Pougues  et  'Vichy  ont  quelques  indications  communes, 
:mais  un  plus .  grand  nombre  d’indications  différentes, 
basées  sur  l’état  général  et  sur  l’état  nerveux. 

Le  professeur  Robin  est  d’a-vis  d’envoyer  plutôt  à 
Pougues  les  malades  dont  le  rapport  de  l’acide'  phçspho- 
rique  à  l’azote  total  est  rm  peu  trop  élevé.  . 

mfin  une  cure  à  Pougues -assure  aux  intoxiqués,  anx 
surmenés  nombreux  de  la  vie  moderne  une  franche  stimu¬ 
lation  organique  avec  apaisement  nerveux  par  retour  d’un 
meilleur  équilibre' physique- et  moral; 

C’est  ime  cure  qui  convient  à  la  plupart  des  citadins; 
il  est  inutile  d’ajouter  que  le  traitement  est  complété, 
■comme  partout,  -  par:  l’hydrothérapie,  l’air  -  chaud,,  le 
massage,  etc. 

Les  cures  saisonnières  sont  devenues,  dans  la  vie  ac- 
tu^le,  une  nécessité  à  la  fois  physiologique;  et  .mondaine. 
Les  baigneurs  se  croient  presque  tous  bien  documentés 
■sur  nos  Stations  Au  lieu  de  subir  leurs  caprices,  le  Médè- 
.cm'doit  pouvoir  leur  imposer  un.  conseil  éclairé  et  précis. 
Je  désire  que  ce  résumé  —  qui  ne  peut  être  plus  court  — 
sufiSse-  pour  guider,  en  ce  qui  Concerne  Pougues,  ceux  de 
.mes  confrères-  qui. n’ont  pas  le  temps  de  lire  les  gros  livres 
d’hydrologie.  D'  H.  HVvERT. 

.  Docteurs  de  là -Station.  ;  D"  Baruara, -Faucher,  Cauckler, 
Hyvert,  Lélu,  Lemanski. 
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INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS  (Suüe) 


sur  le  seuil  de  leur  porte,  des  téiuoins,  s’il  y  eu  avait 
assez  libérés  de  cette  crainte  instinctive  qu’ont  tous 
les  Français  de  paraître  ai  justice,  pour  afanner  la 
vérité.  Mais  à  l’heure  actuelle,  où  les  trouver  !  Vous 
reconnaissez,  vous-même,  que  les  éléments  d’mie 
telle  preuve  sont  impossibles  à  réunir. 

«Et  d’ailleurs,  j)uisque,  contrairement  à  ce  que 
je  croyais,  vous  n’avez  pas  le  droit  (chose  singu¬ 
lière)  de  peser  les  deux  aflGlnnations  en  présence,  je 
vais  vous  soumettre  des  argmnents  capables  de 
créer  en  votre  esprit  un  sentiment  de  légitime 
défiance  à  l’égard  de  la  déposition  du  gendarme. 
Il  dit  dans  son  rapport  que  mon  allure  était  de 
33  kilomètres  à  l’heure,  vitesse  telle,  ajoute-t-il, 
qu’elle  lui  a  permis  de  relever  mon  nmnéro  à  l’avant 
et  à  l’arrière,  mais  qu’elle  lui  a  interdit  de  voir  la 
couleur  de  ma  voiture  et  de  comiDter  les  personnes 
(il  y  en  avait  deux)  qui  la  montaient.  Or,  M.  le  juge, 
vous  avez  vu  devant  le  perron  de  la  mairie  ma  volu¬ 
mineuse  Panhard  6  cylindres  carrossée  en  double, 
phaéton  torpédo  et  vous  avez  pu  vous  rendre  compte 
si  la  couleur  très  foncée  est  aisée  ou  non  à  reconnaître. 
Et  à  qui  fcra-t-on  admettre  qu’il  a  été  impossible 
de  distinguer  deux  hommes  dans  une  auto  décou¬ 
verte  alors  qu’on  a  pu  lire  à  l’avant  et  à  l’arrièie  les 
numéros  et  les  lettres,  assez  petits  pourtant,  inscrits 
sur  les  plaques  ?  N’y  a-t-il  pas  là  une  bizarrerie  qui 
vous  étomie  et  vous  rende  suspect  un  pareil  témoi¬ 
gnage?  Et  je  ne  fais  pas  état,  M.  le  juge,  de  ce  mo¬ 
tif  aussi  de  suspicion  bien  légitime  que  pourraient 
constituer  les  contraventions  distribuées  aux  auto¬ 
mobilistes  les  plus  sérieux,  nombreuses  au  point 
que  cette  coquette  cité  de  X...  est  fuie  comme  la 
.peste  par  tous  ceux  qui  sont  avertis  et  qui  voudraient 
pourtant  bien  y  venir  déguster  ces  «  côte  rôtie  » 
qui  ont  rendu  ce  pays  fameux  même  au  temps  des 
Romains. 

«Et,  M.  le  juge,  pour  vous  pennettre  de  m’ac¬ 
quitter,  je  pourrais  vous  faire  remarquer  également 
que  le  parcours  incriminé  n’est  nullement  dans  l’agglo¬ 
mération  puisqu’il  se  termine  au  passage  à  niveau 
hors  de  la  ville  et  que,  sur  un  espace  assez  long 
déjà,  -la  route  fie  répond  plus  à  la  définition  d’iuie 
agglomération  qui  comporte  une  suite  de  maisons 
placées  sur  les  deux  côtés.  N’y  a-t-il  pas  là  un  moyen,’ 
un  petit  moyen  à  mou  sens,  car  la  question  est  beau¬ 
coup  plus  haute,  de  rendre  possible  mi  arrêt  con¬ 
forme  à  ce  que  vous  sentez  être,  à  ce  qui  est  la  véri¬ 
table  justice  !  » 

D’un  air  navré,  le  juge  m’a  répondu  : 

«  Non,  je  ne  vois  aucun  .moyen  de  vous  éviter 
une  condamnation,  puisque  le  gendanne  affirme 
que  vous  marchiez  à  33  kilomètres  à  l’heure,  vitesse 


supérieure  à  celle  de  30,  seule  pennise  même  en 
dehors  des  agglomérations.  Le  débat  est  tout  entier 
dans  la  mise  en  présence  de  deux  affirmations  con¬ 
traires.  Quelle  que  puisse  être  la  valeur  morale,  la 
vraisemblance,  la  logique  de  la  vôtre,  quelques 
garanties  de  sincérité,  de  foi  qu’elle  puisse  présenter, 
je  n’en  dois  tenir  aucun  compte  puisqu’elle  ne 
s’appuie  sur  aucune  preuve  matérielle,  irréalisable, 
il  est  vrai,  je  l’avoue,  dans  l’espèce.  » 

«  Eh  bien  !  alors,  M.  le  juge,  je  proteste  avec  la 
pluarfive  indignation  contre  un  pareil  déni  de  justice. 
Vous  allez  commettre  mre  erreur  judiciaire.  Vous 
allez  vous  tendre  conrplice  d’mie  iniquité.  Oh  !  ces 
mots  paraissent  bien  gros  !  Et  pourtant,  ils  sont 
profondément  vrais  et  la  chose  est  attristante, 
angoissante  même,  car  elle  révèle  la  consécration, 
dans  notre  législation,  d’une  abominable  méthode 
et  une  aberration  complète  dn  sentünent  de  la  vraie 
justice.  Je  ne  vous  incrimine  pas  persoimellement 
vous  qui  en  souffrez  dans  votre  conscience,  puisque 
vous  me  condamnez  au  minimmu  et  regrettez  de 
ne  pouvoir  m’acquitter. 

«  Mais  il  y  a  lieu  de  lutter  pour  la  révision  d’une 
loi  aussi  mal  faite,  aussi  étrangère  à  l’équité.  Une 
loi  est,  après  tout,  œuvre  humaine,  parfois  vestige 
d’époques  troublées  ou  barbares,  parfois  besogne 
hâtive  et  incomplète  à  laquelle  nous  devons  nous 
attacher  à  faire  apjiorter  les  modifications  néces¬ 
saires.  Et  je  serais  heureux  de  ma  condamnation, 
si  elle  ponvait  être  le  point  de  départ  d’une  vigou¬ 
reuse  croisade  dans  ce  but.  Nous  sommes  en  général 
trop  veules,  trop  près  de  nos  petits  intérêts  . matériels . 
pour  protester  avec  une  énergie- persévérante  contre 
une  pareille  défonnation  de  la  justice  ;  jè  vais 
m’efforcer,  dussé-je  échouer,  de  créer  rntmouvement 
d’opinion  dans  ce  sens.  » 

Et  je  me  suis  retiré,  satisfait  d’avoir  donné  libre 
cours  à  mes  sentiments. 

Ne  croyez-vous  pas  comme  moi,  que  ce  fait,  insi¬ 
gnifiant  en  apparence,  est  plein  d’enseignements 
et  que  tous  ceux  que  révolte  l’miqrdté  et  qui  l’ont 
subie  devraient  s’unir  pour  que,  dans  l’avenir,  elle 
fût  épargnée  aux  autres  1  II  y  a  là,  à  coup  sûr,  les 
éléments  ' 'd!une  belle  et  utile  compagne  à  mener 
par  le  «Touring  Club»  et  nos  .grandes  associations 
sportives. 

Je  souhaite  qu’elle  soit  entreprise  sans  retard 
et  que,  couronnée  du  succès  et  élargissant  les  attribu¬ 
tions  des  juges,,  elle  empêche  désormais  le  renouvelle¬ 
ment  de  tels  abus,  vraies  caricatures  et  parodies 
de  J  ustice  ! 

T  C  P  n-  118-128. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


ESCROQUERIE  ET  ACCIDENTS  DU  TRAVAIL 

La  cour  d’appel  de  Paris  et  le  tribimal  de  la  Seine  vien¬ 
nent  d’apporter  une  solution  radicale  à  un  débat  qui 
menaçait,  s’il  avait  reçu  ime  autre  solution,  d’assurer 
l’impimité  nux  quelques  médecins,  qui,  au  •  mépris  de 
leurs  devoirs  professionnels,  fournissaient  à  des  ouvriers 
malhonnêtes  les  moyens  d'escroquer  leurs  patrons  en  si¬ 
mulant  des  accidents  de  travail. 

La  chambre  des  appels  correctionnels  de  Paris  a  jugé 
le  4  décembre  1913  [Gazette  dit  Palais,  8  janvier  1914)  que 
ces  médecins  commettent  le  délit  de  complicité  d’escro- 

La  poursuite  était  simple  ;  l’ouvrier  G...  avait  simulé 
un  accident  de  travail  et,  en  produisant  im  certificat  frau¬ 
duleusement  obtenu,  il  avait  .tenté  de  se  faire  verser 
Tme  indenmité  par  son  patron.  N’ayant  pas  réussi,  il  était 
entré  chez  im  autre  industriel,  il  avait  simulé  ime  chute 
et  grâce  à  un  certificat  fourni  par  la  clinique  du  Dr  X . . . 
et  signé  d’im  élève  en  médecine,  il  s’était  fait  remettre 
34  francs  par  son  nouveau  patron. 

Dans  cette  nouvelle  place  et  pour  cet  accident,  il  avait 
pris  un  faux  nom  en  changeant  une  lettre  à  son  nom.  Le 
tribimal  de  la  Seine  avait  eondamné  G...  à  deux  mois  de 
prison,  mais  elle  n’avait  pas  retenu  le  médecin,  malgré 
des  attendus  sévères, 

La  cour,  au  contraire,  a  condamné  le  Dr  X. . .  à  un  au 
de  prison  avec  les  considérants  suivants  : 

Considérant  que  l’établissement  du  Dr  X . . . ,  sous 
l’apparence  d’une  «  Clinique  ouvrière  des  accidents  du 
travail  »  n’est  qu’une  véritable  agence  d’affaires  des¬ 
tinée  à  centraliser  et  même  à  provoquer  par  des  pro.s- 
pectus  distribués  sur  la  voie  publique  avec  la  mention 
soulignée  en  tête  «  Les  voyages  sont  remboursés  »  les 
réclamations  de  soi-disant  victimes  d’accidents  du  travail 
volontaires  ou  fictifs,  la  fausse  qualité  de  «  Professeur  à  la 
Sorbonne  »,  impriniée  dans  ses  en-têtes,  le  concours  d’im 
étudiant  en  médecine,  le  sieur  R...  signant  <<  pour  le 
Dr  X ...  les  certificats  d’incapacité  de  travail  de  la  fausse 
qualité  «  Dr  R, . .  s>  constituent  im  ensemble  de  manœu¬ 
vres,  tmiquemeut  destinées  à  faire  remettre  par  les  chefs 
d’entreprise  ou  leurs  assureurs  des  indemnités  aux  ou¬ 
vriers  pour  les  accidents  qu’ils  n’ont  pas  subis  et  des 
honoraires  à  X . . .  pour  des  soins  qu’il  n’a  pas  donnés. 
Que  X...  donne  en  général  3  francs  à  tous  les  bleSsés  qui 
viennent  pour  la  première  fois  et  o  fr.  60  pour  frais  de 
déplacement  toutes  les  fois  qu’on  vient.  Lorsqu’une  per¬ 
sonne  amène  un  blessé,  le  blessé  touche  3  fr.  60  et  la  per¬ 
sonne  qui  l’amène  3  francs,  mais  lorsqu’un  blessé  s’amène 
lui-même,  il  touche  la  prime  complète,  soit  6  francs  ; 
3  francs  le  premier  jour  et  3  francs  trois  jours  après  outre 
ses  frais  de  déplacement,  o  fr.  60  par  jour,  qu’on  vienne 
ou  qu’on  ne  vienne  pas;  lorsqu’on  ne  vient  pas,  on  touche 
3  fr.  60  le  dimanche...  Il  y  a  des  piles  de  certificats  à 
prendre  pour  ceux  qui  en  veulent  ; 

Considérant  que  c’est  dans  ces  conditions  que  X... 
à  délivré  à  G. . .,  sous  son  faux  nom,  le  certificat  fraxjdu- 
leux  à  T’aide  duquel  G...  s’est  fait  remettre  par  ladite 
maison  une  somme  de  34  fr.  10  ;  que  G...  affinne  n’a¬ 
voir  point  dissimulé  son  nom  véritable  à  X ...  au  moment 
même  où  il  lui  délivrait  son  certificat  sous  im  nom  sup¬ 
posé  ;  qu’il  ne  pouvait  donc  ignorer  l’identité  réelle  de 
G .  ; ,  lorsqu’il  lui  a  fait  délivrer  en  sa  présence  et  sous 
son  contrôle  par  son  assistant  «  R...  »  ainsi  qu’il  a  déclaré 


à  l’audience  avoir  l’habitude  de  le  faire,  le  certificat 

frauduleux  au  faux  nom  de  G. . .. 

Considérant  que  X...  s’est  dès  lors  rendu  complice 
de  l'escroquerie  commise  par  G...  au  préjudice  de 
CN  en  aidant  ou  assistant  son  auteur  avec  connaissance 
dans  les  faits  qui  l’ont  préparée  ou  facilitée  ou  dans 
ceux  qui  l’ont  consommée  ; 

Par  ces  motifs  condamne  X ...  à  un  an  de  prison  et  à 
cinq  ans  d’interdiction  de  l’exercice  de  la  médecine. 

Ainsi  la  cour  a  nettement  afiîrmé  que  les  sanctions  éta¬ 
blies  par  la  loi  de  1 898,  article  30,  qui  punit  de  1 6  à  300  fr. 
d’amende  le  médecin  qui  a,  dans  un  certificat  délivré 
pour  les  accidents  de  travail,  sciemment  dénaturé  la 
conséquen  ce  des  accidents,  ne  sont  pas  exclusives  de  l’appli¬ 
cation  de  l’article  405  du  code  pénal,  quand  les  éléments 
du  délit  d’escroquerie  sont  constants. 

Depuis  cet  arrêt,  la  10°  chambre  correctionnelle,  du 
tribunal  de  la  Seine  a  condamné  à  six  mois  de  prison  avec 
sursis  et  .300  francs  d'amende  le  D''  O . .  pour  le  même 
délit  : 

...  Attendu  qu’il  y  a  lieu  de  relever  contre  O...  qu’il 
a  recours  aux  moyens  les  plus  blâmables  pour  s’attirer 
cette  clientèle  spéciale  des  accidëntés,  ce  qui  tend  à  faire 
croire  qu’il  en  escompte  les  bénéfices  d’iuie  façon  frau¬ 
duleuse,  au’ préjudice  des  patrons  et  des  compagnies  ; 

.  Attendu  eu  effet  qu’il  donne  5  francs  au  blessé  qui  se 
présente  chez  lui  pour  la  première  visite  et  o  fr.  50  pour 
chacime  des  autres  visites  ; 

Que  de  semblables  procédés,  incompatibles  avec  la 
dignité  professionnelle  d’im  médecin,  ne  sauraient  se  jus¬ 
tifier,  comme  l'a  déclaré  O...,  par  le  paiement  des  frais 
de  déplacement  de  l’accidenté,  puisque,  dans  l’espèce, 
G...  habite  à  une  faible  distance  de  O...  et  qu’elles 
trahissent  bien  plutôt  chez  ce  docteur  des  préoccu¬ 
pations  audacieusement  intéressées  ;  .  . 

Attendu  que  O . . .  aurait  fait  apposer  sa  signature 
par  celui-ci  sur  son  carnet  de  visites,  pour  certifier  que 
vingt  et  mie  consultations  auraient  eu  lieu,  alors  que 
G. . .  ne  s’était  rendu  que  six  fois  à  sa  clinique  ; 

Attendu  que  cette  fraude  dévoilée  par  G...  paraît 
prouvée  par  l’expertise  de  M.  Malétrat,  commis  par  jus¬ 
tice,  et  par  cette  constatation  qu’aux  dates Taussement 
indiquées  par  O . . .  comme  étant  celles  des  visites,  G . . . 
travaillait  avec  continuité  depuis  l’heure  la  plus  mati¬ 
nale  et  pendant  onze  heures  par  jour  chez  N . . .  ; 

Attendu  qu’on  entrevoit  bien  le  parti  que  O . . .  se  pro¬ 
posait  de  tirer  de  ces  manœuvres,  pour  se  faire  payer  par 
la  compagnie  le  montant  des  visites  fictives  certifiées 
par  G...,  mais  que  ces  faits  spéciaux  ne  constituent 
pas,  faute  de  commencement  d’exécution,  la  tentative 
d’escroquerie  punissable,  puisque  le  montant  des  visites 
n’a  pas  été  réclamé  par  O . . . ,  qu’ils  sont  néanmoins  révé¬ 
lateurs  de  la  mauvaise  foi  de  O . . .  comme  les  autres  faits 
ci-dessus  relatés  : 

..Attendu  donc  que  O...  s’est  rendu  complice  de,  la 
tentative  d’escroquerie  commise  par  G...,  puisqu’il  lui 
a  permis,  en  connaissance  de  cause,  au  moyen  du  cer¬ 
tificat  médical  qu’il  lui  a  délivré,  de  commettre  ladite 
tentative  d’escroquerie... 

Il  faut  espérer  que  de  semblables  sanctions  feront  réflé-. 
chir  ceux  qui  seraient  tentés  de  suivre  d’aussi  fâcheux 
exemples. 

'  ■  Adrien  Peytee,  ■ 
Docteur  én  droit,  avocat  à  la  cour  d’appel. 
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OlOER’s  Hôtel  Waldhaus  " 


Séjour  d’Eté  recommandable  pour  Familles 

SILS  MARIA 

ENGADINE  (Suisse) 

GIGER’S  HOTEL  WALDHAUS 


SITUATION  INCOMPARABLE 

pour  le  repos  des  gens  surmenés  par  les  affaires/ Loin  du  bruit  et  de  la  poussière  (les  automobiles  sont  interdites). 
Alimentation  rationnelle  comprenant  beaucoup  de  fruits  et  de  légumes  frais. 

Nombreuses  promenades:  à  pied,  en  voiture,  en  barque. 

L’air  de  Sils  convient  aux. enfants  qui  sont  toujours  nombreux  l’été  au  Waldhaus. 


Pour  ne  pus  aonner  aux  Enmnts  n' importe  queue  turuie  a  n  unporce  quei  nge 

P  A  DI M ire  I  I M  A  D  NORMALES  et  GRADUÉES 

1^^  1 1^1  IdI  I  Gratins  de  Semence, 

préparées  par  G.  LINAS,  Pharmacien  de  l«  cl.,  ex-interne  des  Hôpitaux,  Fondateur  du  ”  Lactarium  de  Versailles  ”,  pour 

DEïisr:^.(aj>a-'X’S  et  KÉGnaÆES 

*r  Age.  —  Nourrissons  de  8  à  IG  mois . —  No  1  )  No  2  )  No  3  ) 

So  Age.  —  Bébés  sevrés.  Jusqu’à  8  ans . —  No  d  J  Neutre;  No  2  !  Rafeaicbissante ;  N»  3  >  Astringente. 

3e  Age.  —  Enfants  au  dessus  de  8  ans  et  Adultes.  —  No  1  )  No  2  )  No  3  ) 

Meunerie  électrloue  à  Versailles-Porchefontaine.  *  Maison  de  Vente:  46,  Av.  de  Ségur,  PARIS.  Téléph.  749.37. 


PERRAUDIN 


EXPERIMENTE  AVEC  SUCCES  DANS  LES  HOPITAUX  DE  PARIS 

AGIT  SANS  LÉSER  AUCUN  ORGANE 

5  francs  la  boitede30cachefs  •Dosc:2.cachets  parjoiir 

ÉFNCACITÉ  CERTAiNË  /à 
ACTION  LENTE £T DURABLE# 

Lire  les  tra  vaux  sur  le  Diabète  parles  Docteurs 

\  -MERING^IVIINKOWSKI-THIROLOIX’LEPINE 
•DIEULflFOY'BROüARDEL* 
•JONNER-REBGlf-BING-5'.WEST  rlÊr 
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PERISTALTINE 

—  —  CI  B  A  — 

Glucosiâe  soluble  du  Cascara  Sagrada 

R  É  G  U  L  A  R I  SE  LE  S  F  O  N  CT  r  ON  S  DE  L’INTESTIN 


Action  lente  —  sans  coliques  —  sans  accoutumance 
'Constipation  chronique.  Gomprimés  a  o  gr.  o5. 

Atonie  intestinale  post^opératoire.  Ampoules  à  o  gr.  5o. 

Échantillons  et  littérature  :  Société  pour  l’industrie  Chimique.  Département  pharmaceutique,  St  Fons  (Rh.) 


.r  fl**’ 


Éléments  Aeconttituants  obtenus  des 

SEULSMaltetHoublon 

par  Fermentation  et  Concentration.  , 


ANALYSE 

PEPTOKE  VÉGÉTALE  et  autres  Albumlnoldss 

(RénarAteurs  par  «zcollonco  de  la  Force  organique) . . 

PHOSPHATES  NATURELS  (Fortifiant  du  système 

veux  et  osseux;  Adjuvant  du  travail  cérébral) . 

IIYDUOCAÉBON'ÉS  (  MALTOSE  et  DEXTRINE . 

(Présemteurs  de  la  ]  SACCHAROSE,  etc . 

Consouption  et  Recoastiluants).  (  Autres  HYDROCARB..  GLYC.. 
Acide  Lactique  (Kavonso,  sens  irritations,  la  Digestion).. 

ExtrucUl  iiicristallisable  et  autres  Sels  Minéraux . 

Résidu  sec  par  LITRE,  grai 
SursaturaUon  d'ACIDE  CAKBOIVIUUE  (Anestliésiqi 


BON  pour  2 
Bouteilles 

Signature  du  Docteur: 

Le'‘GERllllYL”9,rue  Petitot,  Dijon. 


CONSTIPATION 


ENTÉRO  =  COLITE 


Traitement  par  la 

VASELINE  A  L’INTERIEUR 

NarNÉRDLAXINE 

du  Oocteur  vLiEl  TANNEUR  (de  Paris) 

Méthode  ayant  fait  l’objet  de  la  Communication 
::  à  l’Académie  du  J27  Janvier  1914  :: 

eiPLOYÉE  DEPUIS  PLUS  D?UN  AN  DANS  120  SERVICES  DES  HOPITAUX  DE  TARIS  J 

MINÉROLAXiNE  sous  2  FORMES  )  iïïîfiîSre 


BchaatiHon  sur  demande  au  Laboratoire,  6,  .Rue  ^e  Laborde,  A  sPARiS 
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PHOSPHATES desCEREALES 


directement 


Puissants 
modificateurs 
du  Terrain 


et  entièrement 


assimil 


FLUOR 


Agents  fiKateurs  delà  Chaux  et  des  Phosphates 


POU DRE -CAC H  ETS -GRANULÉ 

DOSES  Une  mesuré,  un.  cachet-  une'  cuillère  a 
de  granulé,  au  milieu  de  chacjue  repas 


Laboratoires 
.SERT  BUISSON 
e  déToUrvIlle.PARIS 


Sédatif  de  l'Hyperexcitâbihté  nèr/euse 


Buisson 


FARINES  MALTEES  JAMMET 


.  .  ARISTOSE  -  CÉRÉMALTINE  -  ORGÉOSE  -  RUINE  -  GRAMENOSE  -  AVENOSE,  ETC. 
CEREALES  JAMMET  pour  Décoctions  -  CACAO  GRANVILLE  -  Cacao  à  l’Orgéose,  etc. 


KÉPHIR -SALMON  r  PULVO  -  KÉPHIR 


Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberouleux 

Képhir  n»  1  laxatif.  -  N»  2  Alimentaire.  —  N»  3  Constipant. 

KOUMIS-SALMON 


Pour  préparer  soi-même  le  Képhir  lait  diastasé 

Le  Pulvo-Képhir  a  été  fait  pour  permettre  aux  personni 
—  éloignées  de  Paris  de  préparer  elle>mêmes  le  Képhir.  - 

YOGHOURT 


Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domicile  dans  Paris 

TBIiÉPflOTlE  149-78  28,  Rue  de  Trévîse,  Paris  TÉIiÉP^lOTlE  149-78 
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DIÉTÉTIQUE 


Préparation  du  bouillon  pour  les 
malades  et  les  convalescents. 

4  litres  d’eau  ; 

I  kilog  de  viande  de  bœuf  ; 
Quelques  os  de  veau  ; 

Une  carcasse  de  volaille  ; 

3  grosses  carottes  ; 

3  blancs  de.  .poireaux  ;. 

Un  pied  de  laitue  ; 

Cerfeuil  et  céleri  ; 
zo.grammes  de  sel  ; 

I.  Mettre  dans  un  pot  l’eau  froide, 
la  viande,  les  os  ;  laisser-  partir  à 
l’ébullition  et  écumer  le  bouillon 
soigneusement.  Quand  il  est  écumé 

■  mettre  le  pot  sur  le  coin  du  feu,  de 
manière  qu’il  «frémisse»  seulement 
pendant  deux  heures. 

II.  Ajouter  les  légumes'  et  laisser 
cuire  encore  deux  heures. 

III.  Pour  le  ser-yir,  verser  le  bouil¬ 
lon  à  tra-vers  un  tamis  très  fin  ;  don¬ 
ner  d’abord"  le  fond  du  bouillon, 
il.  est  débarrassé  de  la  graisse  et 
quoiqu’on  l'ait  écumé  contient  encore 
des  parcelles  de  légumes  et  d’écume 
qui  provoqueraient  une  fermentation 
plus  rapide. 

Préparation  .du  bouillon  à  la  marmite 
américaine.; 

300  grammes  de  bœuf  maigre  ; 
Une  carotte. 

■  Un  navet  ; 

Un  peu  de  poireau  et  de  sel. 

.  Mettre  le  tout  dans  la .  ,  boule, 
la  -visser,  la  faire  bouillir  au  bain- 
'  marie  quatre  à  cinq  heures; 


Ue  bouillon  ainsi  obtenu  est  très 
concentré  ;  on  n’en  donne  à  la  fois 
au  malade  que  quelques  cuillerées 
à  soupe. 

Bouillon  de  veau. 

Se  prépare-  comme  celui  qui  ■ 
précède,  seulement  on  remplace  - le 
bœuf  par  du  veau. 

EouiHon  de  poule. 

Une  vieille  poule  •; 

Quelques  os  de  bœuf  .; 

Les  légumes  au  pot-au-feu  ; 

Deux’  litres  d’eau  par  livre  de 
viande  ; 

Poi-vre,  sel,  clous  de  girofle,  oignon. 

I.  Plruner;  flamber,  -vider  la 
volaille. 

II.  Éplucher  et  laver  les  légumes. 

III.  Mettre  tous  les  os  dans  un 
récipient,  et  ajouter  l’eau  nécessaire, 
faire  bouillir  pendant  deux  heures, 
et  écumer. 

l’V.  Ajouter  la  poide,  écumer,  - 
puis  ajouter  les  légumes,  sel,  pomé. 

V.  Après  rme  à  deux  heures 
d’ébullition,  verser  le  bouillon  à 
travers  un  tamis  tirés  fin. 

Pour  faire  bouillir  le  lait. 

Pour  que  le  lait  puisse  s’absorber 
sans  crainte  et  se  conserver,  il  faut 
le  faire  bouilliTj  et  que  son  ébullition 
dure  dix  minutes.  Afin  qu’il  ne  se 
répande  pas  à  l’extérieur,  on  emploie. 


pour  le  porter  à  ébullition,  -un  appa¬ 
reil  appelé  sauve-lait.  C’est  un  réci¬ 
pient  en  émail  ou  en  porcelaine  à 
feu,  recouvert  d’une  sorte  de  cou¬ 
vercle  percé  de  sept  ouvertures. 
L’ouverture  centrale  est  large,  tandis 
que  les  six  ouvertures  latérales  sont 
plus  petites.'. 

Lorsque  1©  lait  a  monté,  il  faut 
très  peu  de  feu  pour  que  l’ébullition 
continue  sans  que  jamaisle  lait  s’épan¬ 
che  au  dehors.  En  été,  il  est  nécessaire 
de-  faire  rebouillir  le- lait  le  soir 
si  on  désire  le  conserver  jusqu’au 
lendemain  j  il  aigrit  rapidement. 

Lait  de  poule.- 

Le  lait  de' '  poule  se  prépare 
habituellement  comme  suit  pour  : 

Un  beau  jaune  d’œuf  ; 

2  cuillerées  de  -sucre  en  poudre  ; 

I  verre  d’eau  bouillante, 

I  cuillerée  à  pafé  de -.fleur  d’oran¬ 
ger. 

I.  Séparer  le  blanc  du  jaune. . 

II.  Mettre  le  jaune  dans  un  bol, 
ajouter  le  sucre  et .  bien  travailler 
le-  tout  ayec  une  fourchette  ou 
avec  ime  petite  cuillère  à  café. 

III.  'Verser  dessus  en  remuant  sans 
cesse  l’eau  bouillante,  ajoirterla  fleur 
d’oranger. 

On  peut,  varier  lé  parfum  à 
volonté. 

On  remplace  souvent  l’eau  bouil¬ 
lante  par  du  lait. 

M”'o-  Motr, -'WEISS. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Piqûres  d’insectes 


i»  Contre  les  démangeaisons,  lotions 
vinaigrées,  ammoniacales  : 

Chlorhydrate  d’ammo¬ 
niaque .  5  grammes.  • 


Ou  onctions  avec  ; 

Glycérolé  d’amidon... 

Acide phénique....  !..  _ 

Acide  tartriqiie....  J 

Menthol . . . .  o  gr.  25 

2“  En  lotions,  essayer  ; 

.  Pormol  à  40  p.  100. ....  5  grammes. 

Alcool  à  90?'.... 


ââ 


(Manbijaï.). 


30  ContreJes.piqûres  dorouget  : 

Benzine .  60  grammes.  ■ 

Huile  de  vaseline .  30  •  — 

Naphtaline .  1 

Essence  d'audio»- 1  ââ  ■  2  —  • 

pogon  citratus,  .) 

(LABESSE.)t 

4®  Fcmxrprotégeri  la  peau  .contre- les 
piqûres,'  faire -  des'  onctions  avec-  la  '. 


ponunade  camphrée,  mentholée  ou 
phéniquée. 

50  Pour  éloigner  les  moustiques, 
faire  dégager  dans  la  chambre-  des 
vapeurs  d’ozone  ou  de  formol. 

Mettre  dans  une  assiette  une  solu¬ 
tion  de  formol  à  i  p.  lo  : 

Formol  du  commerce.  100  grammes. 
Eau . ; -  900  grammes. 

(OOMBY.) 


Dans  la  phtisie  pulmonaire,  le 
Dr  Couétoux  conseille  Eumiga- 
tions  fréquentes  des  locaux  occupés  , 
par  des  agglomérations,  avec  la  mix¬ 
ture  suivante  que  l’on  fait  brûler 
dans  tme  cuillère  de  fer,  une  seule 
cuillerée  le  soir  pour  ime  chambre 
ordinaire  : 

Créosote  de  hêtre .  10  grammes. 

Essence  d’eucalyptus  .  5  — 

Formol . 5  ^ — 

Alèoolàps» . ;..  150  — 

Lorsque -cette-  médication; -par  sa 
répétition,  entraîne  la  sécheresse 


de  la  toux,  on  la  remplace  par.  la 
mixture  suivante  : 

.A.cidé lactique .  10  grammes. 

Acide  acétique  .; .  S  — 

Acide  beuzoîquè .  3  — 

.■\lcoolà95‘> .  150  — 

Ou  bien  : 

Mixture,  expectorante  : 

Essence  d’aunée -  i  gr.  60 

—  de  genièvre  .  3  grammes. 

—  de  mélisse  . .  2  — 

—  desauge....  i  gramme. 

.Mcoolà95“ .  Q,  S.  p.  120  c.c. 

Mixture  balsamique  : 

Essence  d’eucalyptus.  4  grammes 

—  de  serpolet  ..  2.  — 

—  d’hysope  ...  2  — 

—  deaibèbe..-.  .2  — 

.-tlcoolàps”... .  ; .  Q.  S. p.  120  c.c. 

Mixture  sêdaiive  : 

Essence  desauge....  2  grammes. 

—  marjolaine  ; .  .  2  — 

—  de  menthe. . .  2  — 

—  de  reine  des 

prés....'i .  o«r,4o 

Alcoolàps®.'.. .  . . . .  Q.  S.  p.  120  c.c. 
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Librairie  J. -B.  BAILLIERE  et  FILS,  19,  rue  Hautefeuille,  PARIS 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


PRESSE  MÉDICALE.  —  Le  pronostic  au  cours  des 
néphrites  chroniques  par  le  seul  dosage  de  l’urée 
dans  le  sang.  Recherches  sur  la  constante  uréo- 
sécrétoire  d’Ambard  (P.  Widai,,  André  Weidi,  et 
Pasteur  Vaeeery-Radot,  n»  43,  30  mai  1914). 

Par  le  dosage  de  l’urée  dans  le  sérum  on  peut  dépister 
et  suivre  l’azotémie  progressive  chez  les  brightiques. 
Cette  recherche  si  simple,  qui  ne  comporte  pas  de  cause 
d’erreur,  doit  être  répétée  de  temps  à  autre. 

Tant  que  l’urée  dans  le  sérum  ne  dépasse  pas  oE’',50  par 
litre,  il  n’y  a  pas  à  compter  avec  l’azotémie.  Quand  l’urée 
s’élève  entre  08^,50  et  i  gramme,  il  faut  rapprocher  les 
dosages.  On  jugera  ainsi  s’il  s’agit  d’une  simple  poussée 
de  rétention  azotée,  d’une  azotémie  progressive.  Quand 
l’urée  dépasse  i  gramme,  on  peut  porter  presque  à  coup 
sûr  un  pronostic  redoutable.  «  Chez  un  brightique  chro¬ 
nique  dont  le  sérum  contient  2  grammes  d’urée  par  litre, 
le  pronostic  au  point  de  vue  de  la  durée  comporte  plus  de 
gravité  encore  que  celui  de  beaucoup  de  cancéreux  ». 

Echo  médical  du  nord.  —  La  paraplégie  spasmo¬ 
dique  hérédo-syphilitique  des  grands  enfants 
{DEEÉarde,  n»  19,  10  mai  1914). 

Lorsqu’un  enfant  de  la  seconde  enfance  ou  un  ado¬ 
lescent  est  présenté  pour  des  troubles  de  la  marche  ayant 
un  caractère  spasmodique,  on  pense  soit  à  un  mal  de 
Pott  avec  compression  médullaire,  soit  à  un  syndrome 
de  Little,  soit  à  la  forme  familiale  de  paraplégie  spasmo¬ 
dique,  maladie  de  Strumpell. 

Pourtant,  il  existe  une  autre  forme  de  paraplégie 
spasmodique  sur  laquelle  en  1909  et  en  1913,  le  P’^  Mar- 
fan  a  attiré  l’attention  et  démontré  la  nature  syphili- 

ÊCHO  MÉDICAL  DU  NORD.  —  Étiologie  syphilitique 
de  quelques  cas  de  pouls  alternant  (M.  Dehon  et 
J.  Heitz,  n®  20,  17  mai  1914). 

On  admet  que  le  pouls  alternant  est  pathognomonique 
d’une  insufSsance  grave  du  myocarde  ventriculaire 
gauche  et  qu’on  peut,  presque  à  coup  sûr,  après  consta¬ 
tation  de  l’alternance,  prédire  que  le  malade  n’a  plus 
qu’un  ou  deux  ans,  parfois  seulement  quelques  mois,  à 
survivre. 

Or,  il  est  intéressant  que  chez  deux  malades  la  consta¬ 
tation  d’antécédents  syphilitiques  a  conduit  à  instituer 
ce  traitement  régulier  et  efficace. 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  PARIS.  -  L’exanthème  dos 
fièvres  éruptives  (André  Soree,  n“  22,  30  mai  1914). 

.  Il  y  a  intérêt,  chaque  fois  qu’on  se  trouve  en  présence 
de  phénomènes  généraux  dont  la  cause  paraît  obscure 
et  qui  peuvent  se  rapporter  à  la .  période  d’invasion 
d’une  fièvre  éruptive,  à  faire  une  révulsion  plus  ou  moins 
violente  au  niveau  du  revêtement  cutané.  On  abrège  ainsi 
généralement  la  période  d’invasion,  et  la  suite  de  l’af¬ 
fection  est  favorablement  influencée,  car  on  évite  ainsi  en 
grande  partie  les  fluxions,  internes,  notamment  pulmo¬ 
naires,  qui  accompagnent  l’invasion  et  mettent  l’or¬ 
ganisme  en  état  de  moindre  résistance,  vis-à-vis  d’une 
complication  ultérieure  possible.  Cette  pratique  se  trouve 
nettement  indiquée  dans  tous  les  cas  où  une  éruption  peu 
franche  est  accompagnée  de  phénomènes  généraux 
sérieux. 

MÉDECINE  MODERNE.  —  Diagnostic  des  abcès  du  pou¬ 


mon.  Conduite  thérapeutique  (G.  Caussade  et 
G.  LÉvi-Pranckee,  n®  5,  mai  1914). 

On  décrit  deux  formes  d’abcès  pulmonaire  :  la  forme 
centrale  et  la  forme  pleurétique.  Cette  dernière  s’accom¬ 
pagne  d’épanchement  et  peut  donner  l’illusion  complète 
d’une  pleurésie  banale.  Mais  il  ne  faudrait  pas  croire  que 
les  distinctions  des  traités  classiques  soient  tranchées  en 
clinique  au  point  qu’on  ne  puisse  observer  l’une  et  l’autre 
forme  dans  le  même  cas. 

ARCHIVES  MÉDICO-CHIRURGICALES  DE  PROVINCE.  -  Quels 
sont  les  hypertendus  qu’il  faut  envoyer  à  Royat 
(Jean  Heitz,  n«  5,  mai  1914). 

La  cure  de  Royat  peut  être  utile  à  la  plupart  des  hyper¬ 
tendus,  surtout  lorsqu’on  se  trouve  en  présence  d’une 
situation  instable,  soit  par  suite  du  caractère  oscillant  de 
la  tension,  soit  parce  que  le  cœur  et  l’aorte  commencent 
à  donner  des  signes  de  fatigue. 

Le  but  à  viser  sera,  non  pas  de  ramener  la  tension  arté¬ 
rielle  à  la  normale  (ce  qui  d’ailleurs  n’est  possible  que  dans 
un  petit  nombre  de  cas),  mais  d’atteindre  un  état  d’équi¬ 
libre,  avec  tension  artérielle  stable  se  maintenant  à 
quelques  centimètres  au-dessus  de  la  normale.  C’est  dans 
ces  conditions  que  l’on  aura  des  chances  de  conserver 
une  fonction  cardiaque  suffisante,  tout  en  mettant 
l’aorte  à  l’abri  des  distensions  brusques  dont  on  connaît 
tout  le  danger. 

Les  contre-indications  de  la  cure  sont  tirées,  chez  les 
hypertendus,  de  la  constatation  de  symptômes  indi¬ 
quant  des  lésions  graves  de  Taorte,  du  cœur  ou  des 
reins  (la  rétention  uréique  dans  le  sang  dépassant 
I  gramme  par  litre  contre-indique  définitivement  la  cure). 
L'HOPITAL.  —  Les  méningites  syphilitiques.  Leur 
importance  dans  la  conception  actuelle  de  l’infec¬ 
tion  syphilitique  et  de  son  traitement  (Marcee 
BEoch,  n®  7;  juin  1914). 

Il  n’y  a  pas  de  règle  fixe  de  traitement  de  la  syphilis.  Les 
accidents  doivent  être  poursuivis  avec  persévérance 
jusqu’à  extinction  de  tous  signes  d’activité  (R.  \V.  néga¬ 
tive)  et  pour  la  syphilis  méuiugo-nerveuse  en  particulier 
jusqu’à  ce  que  le  liquide  céphalo-rachidien  ait  retrouvé 
son  intégrité  et  la  conserve  d’une  façon  persistante. 

«  La  longueur  et  la  difficulté  du  traitement  n’entrent 
pas  en  balance  avec  le  bénéfice  qu’il  y  a  à  éviter  aux 
malades  les  chances  d’un  tabes,  d’une  hémiplégie,  d’une 
paraplégie,  d’une  paralysie  générale.  » 

CONCOURS  —  La  vaccination  antityphoïdique 

et  les  infirmiers  (J.  Noir,  n°  22,  31  mai  1914). 

«  Si  les  infirmiers  ont  été  mis  au  courant  du  différend 
entre  MM.  Chantemesse  et  Vincent  (et  nous  sommes  per¬ 
suadés  qu’ils  l’ont  été,  puisque  la  presse  politique  les  a 
renseignés  à  ce  sujet),  comment  pourrions-nous  leur  faire 
grief  de  n’avoir  sur  la  valeur  de  la  vaccination  antityphoï¬ 
dique  qu’une  confiance  limitée?... 

Espérons  donc  que  MM.  Chantemesse  et  Vincent  se 
mettront  d’accord,  et  que,  sans  s’opposer  des  chiffres  qui 
peuvent  ne  rien  signifier,  forts  de  leurs  remarquables  tra¬ 
vaux  et  certains  des  résultats  de  leurs  expériences  bien 
conduites,  ils  redonneront  aux  infirmiers  et  au  public 
la  confiance  indispensable  à  la  vulgarisation  d’une  grande 
découverte  dont  ils  pourront  tous  deux  revendiquer 
également,  et  sans  vaine  jalousie,  une  part  importante.  » 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  NEUROLOGIE 

Séance  du  28  mai  igi4 

Un  cas  de  syndrome  pseudo-bulbaire.  —  MM.  J. 
UIÎJIÎRINIÎ  et  A.  PÉWSSIER.  —  Une  femme,  atteinte 
l)endant  plu.sieurs  années  d’hémiplégie  droite  sans 
aphasie,  présente,  à  la  suite  d'un  second  ictus,  un  syn¬ 
drome  pseudo-bulbaire  typique,  avec  anarthrie,  dyspha 
gie,  affaiblissement  intellectuel.  Elle  meurt  un  mois  plus 
tard. 

E’autopsie  montre  ime  double  lésion  cérébrale  : 

1“  Une  lésion  ancienne,  centrale,  ayant  ■  détruit  le 
putameu,  le  globus  pallidus  et  atteignant  en  hauteur 
le  pied  de  la  couronne  rayonnante. 

2°  Un  ramollissement  récent  occupant  l'opercule 
frontal,  la  lèvre  postérieure  du  cap  de  la  partie  anté¬ 
rieure  de  l’opercule  rolandique. 

Ainsi,  dans  ce  cas,  le  syndrome  pseudo-bulbaire  a, 
pour  se  constituer,  nécessité  des  lésions  bilatérales, 
géniculées  et  operculaires  ;  d’autre  part  la  lésion  de  la 
zone  lenticulaire  gauche  n’a  pas  amené  d’aphasie  ;  cela 
tient  à  ce  que  la  zone  de  Broca,  la  zone  de  Wernicke  et 
le  faisceau  arqué  sont  intacts. 

Tumeur  de  l’hypophyse  avec  métastases  osseuses  et 
ganglionnaires  ;  absence  d’acromégalie.  • —  MM.  G. 
Roussy,  Masson  et  Rappin.  —  Tumeur  épithéliale 
typique,  chez  tm  homme  de  soixante-cinq  ans,  ayant 
déterminé  de  nombreuses  métastases  au  niveau  des 
méninges,  des  os  de  la  calotte  crânienne,  de  la  clavicule, 
du  rachis  et  des  ganglions  médiastinaux,  métastases  dont 
le  type  histologique  reproduit  exactement  le  type  de  la 
tumeur  originelle. 

Les  auteurs  montrent  l’intérêt  de  ce  cas  qui  réside 
d’ime  part  dans  la  présence  de  ces  métastases  et  d’autre 
part  dans  l’absence  de  tout  syndrome  acromégalique  chez 
ce  malade.  Cette  dernière  particularité  tient  à  ce  fait  que 
la  néoforuiation  laisse  subsister  une  partie  dii  paren¬ 
chyme  glandulaire  sain  ou  mieux  en  hyperpla.sie  à  côté  de 
la  tumeur  hypophysaire. 

Hyperplasie  compensatrice  expérimentale  du  corps 
thyroïde  chez  le  singe  et  le  chien.  —  MM.  G.  Roussy  et 
J.  CqUNis'r  ont  observé  l’hyperplasie  compensatrice  du 
tissu  thyroïdien  chez  mi  singe  et  trois  chiens.  Elle  se 
caractérisait  par  :  des  sinuosités  des  parois  de  l’acinus, 
de  Taugmentation  de  volume  des  cellules,  dont  les  noyaux 
deviennent  plus  clairs  et  le  protoplasma  plus  abondant, 
et  dont  la  forme  tend  vers  le  type  cylindrique,  amsi  que 
par  des  modifications  de  la  colloïde  qui  devient  ductile, 
chromophobe  par  endroits,  même  granuleuse  et  soluble. 

Atrophie  et  sclérose  du  corps  thyroïde  dans  un  cas  de 
rhumatisme  chronique  déformant.  —  MM.  Roussy  et 
Cornu,  rapportent  l'observation  d’une  femme  de 
cinquante-trois  ans,  atteinte  de  rhumatisme  chronique 
déformant  ayant  débuté  par  une  crise  aiguë  à  Tâge  de 
vingt  ans.  Elle  meurt  après  une  escarre  étendue. 

E’autopsie  montre  une  atrophie  considérable  du  corps 
thyroïde.  De  nombreuses  bandes  de  tissu  scléreux  existent 
entre  les  groupes  d’acini.  Les  cellules  épithéliales  sont 
aplaties  ;  les  vaisseaux  sont  pour  la  plupart  sclérosés, 
quelques-ims  même  complètement  oblitérés. 

Myasthénie.  Énorme  hypertrophie  des  os  du  crâne. 


Altérations  de  certaines  glandes  à  sécrétion  interne.  — 
MM.  J.  Babinski  et  A.  Barré.  —  A  l’autopsie  d’une 
malade  qui  avait  présenté  le  tableau  classique  de  la 
myasthénie,  les  auteurs  ont  trouvé  : 

i^Une  énorme  hypertrophie  de  tous  les  os  du  crâne. 
Celui-ci  mesurait  par  endroits  2  centimètres  d’épaisseur, 
présentait  le  type  histologique  de  Tos  spongieux,  avec 
grande  abondance  de  myéloplaxes,  moelle  fibreuse, 
vaisseaux  dilatés  et  îlots  lymphoïdes  très  particidiers. 

2°  D’intégrité  de  la  région  bulbo-protubérantielle  qu’ils 
ont  coupée  et  étudiée  en  série. 

3°  De  thymus  formant  deux  lobes  volumineux.  De  corps 
thyroïde,  im  peu  plus  gros  et  résistant  que  normalement, 
présentait  les  altérations  microscopiques  décrites  dans 
la  maladie  de  Basedow.  D'hypophyse,  de  volume  normal, 
est  seulement  atteinte  de  congestion  et  de  légère  sclérose. 
Des  capsules  surrénales  ont  paru  tout  à  fait  intactes.  De 
foie  offrait  les  mêmes  îlots  lymphoïdes  que  les  os  du  crâue 
et  le  corps  thyroïde. 

4‘>  Par  contre,  les  lésions  musculaires,  signalées  par  tous 
les  auteurs  et  considérées  comme  à  peu  près  caractéris¬ 
tiques  faisaient  presque  défaut  sur  les  muscles  étudiés. 
De  myocarde  contenait  quelques  amas  lymphoïdes. 

Des  auteurs  se  demandent  s’il  s’agit  ici  d’une  coïnci¬ 
dence  fortmte  entre  la  myasthénie  et  les  altérations 
osseuses,  ou  s’il  faut  au  contraire  établir  une  relation  entre 
elles  et  les  altérations  des  glandes  à  sécrétion  interne. 

Hématomyélie  après  laminectomie  pour  compression 
extra-dure-mérienne.  —  MM.  J .  Babinski  et  A.  Barré.  — 
Une  malade  mourut  quelques,  heures  après  une  laminec¬ 
tomie  de  la  région  dorsale  supérieure.  D’autopsie  montra 
l’existence  d’ime  hématomyélie  étendue  de  la  sixième  cer¬ 
vicale  à  la  première  dorsale,  et  occupant  une  partie  de  la 
substance  grise  d’un  seul  ou  des  deux  côtés  de  la  moelle. 

D’hématomyélie  constitue  donc  im  des  dangers  de  la 
laminectomie  la  plus  correctement  faite  et  explique  la 
mort  de  la  malade.  C’est  une  variété  nouvelle  d’héma- 
toniyélie  par  décompression  ;  on  peut  la  rapprocher  des 
hémorragies  qui  se  font  parfois  dans  le  parenchyme  céré¬ 
bral  à  la  suite  de  la  trépanation  décompressive. 

Tumeur  épithéliale  primitive  du  lobe  frontal  droit  avec 
hémianosmie  et  névrite  optique  homologues.  —  M.  Dai- 
gneé-Davastiné.  —  Pièces  et  coupes  d’im  cas  de  syn¬ 
drome  d’hypertension  intracrânienne,  sans  ;  paralysies 
appréciables,  mais  avec  hémianosmie  droite  et  névrite 
optique  du  même  côté,  différente  de  la  simple  stase  papil¬ 
laire  du  côté  gauche.  Craniectomie  ;  mort  djx  jours  après 
l’intervention. 

-•V  l’autopsie,  tumeur  kystique  du  volume  d’un  marron , 
comprimant  la  partie  postérieure  de  la  face  orbitaire.  Sa 
structure  rappelle  les  adamantinomes.  C’est  un  exemple 
de  tumeur  épithéliale  primitive  de  l’encéphale  développée 
aux  dépens  des  formations  épendymaires  et  particulière¬ 
ment  des  plexus  choroïdes.  Paui,  Camus. 

AUTRES  SOCIÉTÉS 

Une  discussion  intéressanteaeulieuàlaSociêM  de  Patho¬ 
logie  comparée  sur  la  nécessité  de  réglementer  la  vente  du 
lait.PourM.  Maiiceaux,lelait  est  dangereux  non  seulement 
au  point  de  vue  de  la  transmission  possible  de  la  tuber- 
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culose,  mais  encore  parce  qu'il  peut  être  infecté  au  coms 
des  différentes  manipulations  par  des  porteurs  de  germes 
divers.  Il  faut,  pour  obvier  à  ces  dangers,  faire  l’éduca¬ 
tion  du  consommateur  et  du  productem:  qui,  incons¬ 
ciemment,  exposent  le  lait  à  de  multiples  pollutions. 
Il  pourrait  être  profitable,  à  cet  égard,  de  réglementer 
la  vente  du  lait  et  de  soumettre  sa  production  à  une 
surveillance  spéciale,  inspection  des  étables,  du  bétail, 
du  matériel  et  du  personnel,  avec  sanctions  en  cas  d’in¬ 
fractions.  La  surveillance  devrait  être  surtout  rigoureuse 
à  l’égard  du  lait  dit  frais  devant  être  consommé  tel  qu’il 
est  livré  et  qui  constituerait  ainsi  un  aliment  très  supérieur 
au  lait  stérilisé. 

Ce  lait  frais  devrait  être  immédiatement  refroidi  et 
maintenu  à  ba.sse  température  jusqu’à  la  livraison. 

A  noter  que  l’on  pourrait,  dans  certaines  circonstances, 
remplacer  la  conservation  du  lait  à  basse  température, 
qui  est  le  meilleur  moyen,  par  son  maintien  à  une  tem¬ 
pérature  d’environ  50“,  qui  est  quelquefois  plus  facile 
à  réaliser  et  qui  u’altérerait  pas  les  qualités  du  lait. 

M.  Koeland  croit  que  ce  serait  xme  faute  de  considérer 
la  pasteurisation  et  la  stérilisation  du  lait  comme  un 
progrès.  Il  faudrait  que  l’on  arrive  à  avoir  le  lait  dans 
des  conditions  telles  qu’il  puisse  être  consommé  cru 
sans  danger. 

M.  Breton  rapporte  qu’à  Vienne  il  existe  ime  laiterie 
modèle  «  qui  appartient,  je  crois,  à  des  archiducs,  et  qui 
possède  4  000  vaches.  Elle  a  été  créée  pour  servir  en 
quelque  sorte  de  régulateur  de  la  production  du  lait. 
Comme  M.  Roélaiid,  je  considère  que  c’est  une  faute 
de  répandre  la  stérilisation  du  lait  ;  il  vaut  bien  mieux 
faire  de  la  prophylaxie  avant  la  traite  qu’après.  » 

Il  faudrait  qu’on  établisse  une  relation  entre  les 
résultats  obtenus  chez  les  enfants  qui  ont  été  noiurris 
au  lait  pasteurisé  et  ceux  qui  ont  été  nourris  au  lait 

Pour  M.  Brocq-Rousseu,  porter  le  lait  à  50“  pourrait 
être  intéressant  parce  qu’à  cette  température  on  ne  détruit 
pas  les  diastases,  mais  il  existe  des  champignons  ther- 
mopliiles,  fumiers,  étables  [aspergillus)  vivant  très  bien 
à  Go»  et  se  développant  parfaitement  dans  le  lait  où  ils 
trouvent  tous  les  éléments  qui  leur  sont  nécessaires. 

M.  Grollet  indique  que  ce  refroidissement  est  pré¬ 
conisé  dans  tous  les  milieux  où  on  s’occupe  de  la  produc¬ 
tion  rationnelle  du  lait  (Soc.  de  pathologie  comparée, 
7  avril  1914). 

M.  Alphonse  Huguier  rapporte  les  Résultats  éloignés 
de  trois  résections  osseuses  pour  ostéosarcomes  réparées 
avec  un  transplant  libre  pris  sur  le  péroné  du  malade. 

l'f  Cas.  Ostéosarcome  à  myéloplaxcs  et  à  celhües  fusi¬ 
formes  de  la  partie  supérieure  du  corps  du  cubitus. 
Quatre  ans  et  demi  après,  pas  de  récidive,  résultat 
fonctionnel  parfait  ;  seul,  le  mouvement  de  flexion  des 
dernières  phalanges  est  impossible,  le  muscle  fléchisseur 
profond  ayant  été  enlevé  avec  la  tiuueur.  La  radiographie 
montre  que  le  transplant  ne  présente  aucune  trace  de 
résorption  ;  il  est  soudé  en  bas  au  cubitus  —  pseudar¬ 
throse  en  haut  au  niveau  de  l’épiphyse. 

2'  Cas.  Sarcome  périostique  à  myéloplaxcs  de  la 
partie  moyenne  de  l’himiénis  gauche.  Quatre  ans  après, 


bon  résultat  fonctionnel.  Aucmie  trace  de  résorption 
du  transplant  qui  est  solidement  soudé  en  haut  tandis 
qu'en  bas  il  s’articule  avec  l’épiphyse  humérale  par  une 
nouvelle  articulation  glénoïdienne.  Le  malade  porte 
un  bracelet  en  cuir  moulé,  articulé  au  niveau  du  coude. 

3“  Cas.  Ostéosarcome  globo-cellulaire  de  la  partie 
moyenne  de  l’humérus  gauche  avec  fracture  spontanée. 
Mort  un  an  et  demi  après  l’opération  de  généralisation 
hépatique  et  pulmonaire  après  récidive  locale  qui  avait 
complètement  disparu  après  trois  séances  de  thermo- 
radiothérapie.  Le  transplant  était  soudé  en  haut,  il  y 
avait  ime  pseudarthrose  eu  bas.  Bon  résultat  fonctionnel. 
Avec  un  léger  bracelet  brachial,  la  malade  jouait  du 

Dans  aucim  de  ces  cas,  il  n’y  eut  de  déviation  du  pied  . 
ni  faiblesse  dans  la  jambe  et  cependant  sur  la  première 
malade,  M.  Huguier  dut  prendre  un  transplant  sur 
les  deux  péronés,  le  premier  ayant  été  projeté  à  terre 
pendant  l’opération  (Soc.  des  chirurgiens  de  Paris, 
mai  1914). 

M.  D’Halluin  rapporte  le  cas  d’une  petite  malade 
de  quinze  ans  corporellement  bien  constituée,  mais  qui 
ne  peut,  sans  se  cyanoser,  courir  comme  les  enfants  de 
sou  âge.  Ou  constata  eu  l’examinant  que  la  pointe  du 
cœur  battait  à  droite  et  à  l’auscultation  on  entendait 
dans  le  2»  espace  intercostal  droit  im  souffle  systolique 
suivi  d’un  claquement  valvulaire.  L’examen  radiosco¬ 
pique  montra  que  la  pointe  du  cœur  était  à  droite  de  la 
ligue  médiane,  le  foie  à  gauche  et  la  bulle  gazeuse  stoma¬ 
cale  à  droite.  L’ingestion  de  bismuth  niontrait  d’ailleurs 
une  inversion  totale  de  tous  les  éléments  du  tube  digestif 
depuis  l’estomac  jusqu’à  l’S  iliaque.  La  forme  de  chacun 
des  éléments  était  normale  et  le  fonctionnement  satisfai¬ 
sant  (Soc.  de  radiol.  médic.,  mai  1914). 

M.  D’Halluin  n’est  jamais  (sauf  pour  les  examens 
radioscopiques)  dans  la  salle  des  rayons  X,  mais  dans 
ime  salle  voisine  commmiiquant  avec  la  précédente  par 
une  porte  eiitr’ouverte.  L’opérateur  est  eu  face  du 
tableau  de  réglage  où  se  trouvent  quatre  soupapes. 
Il  reçoit  pourtant  des  rayons  X,  les  ims,  émis  par  les 
soupapes,  les  autres  traversant  localisateur  et  mur  de 
protection,  les  autres,  rayons  secondaires  émis  par  le 
plafond  et  les  murs.  Cette  constatation  est  intéressante 
à  enregistrer  mais  le  réactif  photographique  est  très 
.sensible  et  susceptible  de  révéler  des  doses  très  faibles 
qui,  dans  la  pratique,  peuvent  ne  pas  être  nuisibles. 
Cependant  les  déterminations  quantitatives  seront  à 
faire  avant  de  poser  cette  dernière  conclusion,  le  seul 
fait  acquis  est  la  difficulté,  même  l'impossibilité  de  se 
protéger  d'une  façon  absolue  contre  les  rayons  X  (Soc. 
de  radiologie  médic.,  mai  1914). 

MM.  Détré  et  Maheu  montrent  une  radiographie 
dans  un  cas  d’emphysème  cervico-sous-cutané.  Dans 
im  cas  classique  d’emphysème  sous-cutané  au  décours 
d’ime  rougeole,  chez  une  enfant,  cette  radiographie 
montre  que  l’emphysème  est  interstitiel,  décollant 
les  divers  plans  musculo-apouévrotiques.  Malgré  ,  l’exis¬ 
tence  d’ime  tache  claire  au  niveau  du  hile  gauche, 
le  point  de  départ  de  cet  accident  reste  problématique 
(Soc.  de  radiol.  médic.,  mai  1914). 
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Légendes  et  curiosités  de  l’his¬ 
toire, I  par  le  Dr  CabanÈS.  Xroi. 
sième  série,  i  vol.  de  395  pages, 
illustré  de  33  gravures,  3  fr.  50 
[Albin  Michel,  édit.  Paris). 

Ce  nouvel  anneau  d'une  chaîne 
déjà  longue, i  composée  d’ouvrages 
de  médecine  liistorique  et  littéraire, 
a  déjà  été  annoncé  au  public,  des 
hauteurs  de  l’Académie  de  Méde¬ 
cine.  Ainsi  que  dans  ses  publications 
précédentes,  le  docteur  Cabanes 
fouille  avec^^avidité  dans  les  grandes 
et  dans  les  petites  intimités  des 
grands  personnages  du  passé,  en 
empruntantles  lunettes  grossissantes, 
tantôt  d’un  psychiatre,  tantôt  d’mi 
anatomo-pathologiste.  De  ces  deux 
points  de  vue  il  ne  peut  embellir  nos 
rois  et  nos  reines  comme  dans 
un  kaléidoscope,  et  tout  ce  qu’il 
extirpe  des  temps  passés  peut  nous 
consoler  des  tristes  contingences  ccn- 
temporaines. 

Cette  fois-ci  nous  voyons  que  la 
misérable  Isabeau  de  Bavière  avait 
des  phobies,  que  Catherine  de 
Médicis  manifesta  un  jour  le  désir 
de  faire  vitrioler  Jeanne  de  Poitiers, 
que  Richelieu  était  im  maniaque 
superstitieux,  que  Louis  XV...  mais 
laissons  là  toutes  ces  vilaines  his- 

J’aiine  mieux  revoir  Vesale  dont 
ou  évoquait  récemment,  devant  les 
Amis  de  l'Université  de  Paris,  le 
génie  d’anatomiste,  et  dont  M.  Ca- 
banès  nous  révèle  les  talents  de 
«  diagnostiqueur  »  exercés  sur  deux 
illustres  malades  :  Charles-Quint  et 
Henri  II. 

Gambetta  apparaît  de  nouveau, 
mais  comme  étudiant.  Voici  ses  note  s 
au  séminaire  de  Cahors. 

Conduite  :  dissipée  ;  application  ; 
médiocre.;  caractère  ;  très  bon,  très 
léger,  enjoué  et  espiègle  ;  talent  : 
remarquable  ;  intelligence  :  très  déve¬ 
loppée. 

A  la  fin  de  son  livre,  et  en  ma¬ 
nière  de  digression,  l’auteur  fait 
quelques  allusions,  lointaines  ou 
voisines  de  nous,  au  danger  du 
«  dernier  voyage  »  que  risquent  cer¬ 
taines  barques,  vieilles  ou  usées 
avant  l’âge,  si  elles  s’aventurent, 
par  tous  les  temps,  vers  les  rives  dan¬ 
gereuses  de  Cythère. 

Dans  cette  publication  comme 
dans  les  précédentes,  Cabanès  se- 
montre  documenté  et  intéressant. 

Cornet. 

Les  colites.  Leur  traitement 
chirurgical,  par  15.  Estor  et 
B.  Etienne.  1914.  1  vol.  in-8, 
de  132  pages,  4  fr.  (Gitkr,  édit, 
à  Paris). 


L'étude  des  colites  et  de  leur 
traitement  chirurgical  est  très  ac¬ 
tuelle  et  la  monographie  de  MM.  Es¬ 
tor  et  Etienne  vient  à  point  ;  elle 
apporte,  outre  une  étude  étiolo¬ 
gique,  anatomo-pathologique  et  dia¬ 
gnostique  des  colites,  un  exposé 
fort  clair  des  diverses  interventions 
proposées  contre  les  colites  et  une 
discussion  intéressante  des  indica¬ 
tions  du  traitement  chirurgical  et 
des  indications  particulières  de  telle 
ou  telle  intervention.  Le  résumé 
de  plus  de  cent  observations  publiées 
permet  au  lecteur  de  se  faire  une 
opinion  sur  la  valeur  des  divers  trai¬ 
tements  proposés.  P.  L. 

Jahreskurse  für  arztliche  For- 
bildung.  Revue  mensuelle  [Leh- 
mann,  édit,  à  Munich). 

On  trouve  dans  le  numéro  de 
mai  des  travaux  consacrés  à  la 
neurologie  et  à  la  psychiatrie.  On  ■ 
lira  eu  particulier  un  important 
article  du  P^  Marburg  sur  le  dia¬ 
gnostic  des  tumeurs  opérables  de 
la  moelle,  y  compris  celui  de  la 
méningite  séreuse  circonscrite,  ainsi 
qu’une  revue  neurologique  par  le 
même  auteur.  Le  Pr  Wëygandt 
écrit  sur  le  pronostic  en  psychiatrie, 
et  passe  en  revue  la  psychiatrie. 
Enfin  le  D’^  A.  Jacob  met  en  valeur 
les  nouvelles  découvertes  de  l'ana¬ 
tomie  pathologique  des  maladies 
cérébrales,  et  le  D^  Kafka  montre 
les  progrès  de  la  sérologie  en  psy¬ 
chiatrie. 

La  guérison  des  verrues.  De  la 
magie  médicale  à  la  psycho¬ 
thérapie,  par  P.  Saintyves. 
1913. 1  voi.in-8,.3  fr.  5o(iï.  Nûurry, 
édit,  à  Paris.) 

Les  deux  qualités  essentielles  de  ce 
travail  qui  paraît  dans  la  collection 
«  Science  et  Magie  »  sont  d’une  part 
l’effort  vers  une  documentation 
aussi  exacte  et  complète  que  possible, 
d’autre  part  la  recherche  de  conclu¬ 
sions  générales,  d’une  haute  portée 
scientifique.  En  d’autres  termes, 
ce  livre  est  à  sa  place  dans  la  collec¬ 
tion  que  l’éditeur  annonce  ainsi  :  ■ 
«  L’historien  des  superstitions  et  le 
folkloriste  trouveront  ici,  pour  cha¬ 
que  question  traitée,  im  ensemble  de 
documents  de  première  main  véri¬ 
fiés  aux  sources.  On  s’y  astreindra  en 
effet  aux  exigences  d’ime  saine  éru- 

«Mais  on  espère  surtout  intéresser 
les  savants  préoccupés  de  plülosophie 
scientifique.  On  tentera  de  dégager 
les  théories  générales  et  les  idées 
fondamentales  de  la  magie  et  dé  la 
science.  » 


L’auteur  nous  expose  d’abord  les 
procédés  purement  magiques  de 
guérison  des  verrues,  le  transfert 
magique  par  des  corps  inertes  et  l’in¬ 
fluence  des  astres  (soleil,  lune,  étoiles 
filantes);  le  transfert  par  les  graines 
et  les  fruits  dont  parle  le  meux 
maître  Laurent  Joubert.  «Au  xv;» 
siècle,  si  l’on  rencontrait  quelqu’un 
d’assez  naïf  pour  toucher  les  ver¬ 
rues  avec  autant  de  pois  ou  était 
assuré  qu’il  les  prendrait.  » 

M.  Saintyves  expose  ensuite  «la  . 
médication  externe  par  les  sucs  végé¬ 
taux  »  et  s  efforce  de  montrer  que  ces 
sucs  étaient  surtout  employés  pour 
leurs  vertus  magiques  plutôt  que 
pour  leur  action  médicamenteuse 
intrinsèque.  La  transplantation,  le 
transfert  par  les  limaces,  les  poissons 
les  reptiles,  le  lard  et  la  mande  ;  la 
médication  par  les  sécrétions  et 
excrétions  animales  sont  copieuse¬ 
ment  étudiées,  avec  de  nombreuses 
et  exactes  références  bibliographi- 

L’auteur  relate  d’indiscutables 
succès  obtenus  par  ces  procédés 
bizarres  et  les  interprète  uniquement 
par  la  suggestion. 

C’est  elle  encore  qui  explique 
l’efficacité  de  l’incantation,  de  la 
numération  des  verrues,  de  la  liga¬ 
ture.  C’est  elle  toujours  qui  agit 
dans  le  traitement  par  médicaments 
internes,  tels  que  la  magnésie,  le 
sulfate  de  magnésie,  le  monosul¬ 
fure  de  sodium,  etc. 

Enfin  la  suggestion  simple  est 
souvent  suivie  de  guérison  et  l’au¬ 
teur,  cite  poiu-  soutenir  cette  thèse, 
de  très  curieuses  observations 

Mais  M.  Saintyves,  sent  que  cette 
théorie  d’une  action  organique  tan¬ 
gible  de  la  suggestion  doit  se  heurter 
à  des  résistances,  et  dans  son  dernier 
chapitre  «  théorie  des  modifications 
organiques  d’origine  suggestive»  il 
cherche  à  la  justifier.  Si  l’on  admet, 
dit-il,  que  les  verrues  naissent  d’une 
double  irritation,  nerveuse  et  vascu¬ 
laire,  on  peut  admettre  que  «l’onde 
nerveuse  d’origine  suggestive  » 
pourra  les  modifier  ;  elle  agit  en 
effet  «  à  la  fois  sur  ces  deux  espèces 
de  troubles,  d’une  part  sur  l’irrita¬ 
tion  nerveuse  organique  pour  la  sup¬ 
primer,  d’autre  part  sur  rirritation 
vasculaire  pour  la  réduire  progressi¬ 
vement.  »  Les  arguments  intéres¬ 
sants  fondés  sur  l’expérimentation 
sont  à  lire. 

Ou  pourra  discuter  les  conclu¬ 
sions  de  l’ouvrage  ;  il  n’en  reste  pas 
moins  qu’elles  ont  une  qualité  pré¬ 
cieuse  et  rare.  Elles  donnent  à  penser. 

JUEIEN  ROSIIEM. 
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LES  CÉRÉMONIES  MÉDICALES 


LEÇON  D’OUVERTURE  DE  M.  GEORGES  ÉTIENNE 
PROFESSEUR  DE  CLINIQUE  MÉDICALE  A  NANCY 

Le  professeur  Georges  Étienne  a  quitté  la  chaire  de 
pathologie  générale  et  interne  pour  succéder  dans  la 
chaire  de  clinique  médicale  au  regretté  professeur  Paul 
Spillmann. 

Nul  n’était  plus  qualifié  pour  succéder  à  son  maître 
que  le  professeur  Étienne  dont  nous  avons  retracé  ici 
précédemment  (i)  la 
laborieuse  et  féconde 
carrière.  Rappellerons- 
nous  ses  travaux  de 
toute  première  impor¬ 
tance  sur  les  septicémies 
médicales,  méconnues 
autrefois  ;  sur  la  patho¬ 
logie  du  pneumocoque  ; 
sur  la  bactériologie  de 
la  fièvre  typhoïde  et  en 
particulier  les  infections 
associées  au  bacille 
d’Éberth  ;  sur  les  coli¬ 
bacilles  ;et_les  paracoli- 
bacilles  dont  il  précisa 
le  rôle  nosologique?  Il 
faudrait  rappeler  aussi  sa  collaboration  aux  Cliniques 
médicales  iconographiques  (signées  P.  Haushalter, 
G.  Étienne,  L.  Spillmann  et  Ch.  Thiry),  ses  recherches 
sur  la  pathologie  cardiaque  et  vasculaire,  sur  les  réactions 

(i)  Paris  Médical,  1913. 


leucocytaires,  sur  la  pathologie  nerveuse,  sur  la  thérapeu¬ 
tique  des  infections  chez  l’adulte  et  chez  le  vieillard,  sur 
la  tuberculose  aux  divers  âges,  son  diagnostic  et  son 
traitement,  sur  le  rôle  pathogénique  de  la  syphilis  dans 
les  affections  cardiovasculaires,  question  sur  laquelle  il 
fera  un  rapport  avec  M.  L.  Spillmann  au  prochain 
congrès  de  Bruxelles.  De  tels  travaux  commencés  à  la 
clinique  médicale,  continués  dans  son  service  de  clini¬ 
que  des  maladies  des  vieillards  et  au  laboratoire  de 
pathologie  générale,  étaient  bien  faits  pour  appeler  sur 
le  professeur  Étienne  le  choix  de  la  Faculté  et  du  ministre, 
auquel  l’opinion  a  unanimement  applaudi. 

Le  nouveau  professeur  de  clinique  a  pris  officiellement 
possession  de  sa  chaire  le  samedi  6  juin  devant  une 
affluence  considérable  de  professeurs,  d’étudiants,  de 
praticiens.  Aprèâ  avoir  rendu  hommage  à  ses  trois  der¬ 
niers  prédécesseurs,  Schutzenberger,  Victor  Parisot  et 
P.  Spillmann,  et  rappelé  en  particulier  l’œuvre  considé¬ 
rable  de  ce  dernier  qui  professa  pendant  27  ans  dans 
la  chaire  de  clinique  médicale,  le  professeur  Étienne 
consacra  sa  leçon  d’ouverture  à  l’étude  de  la  place  que  doit 
occuper  la  clinique  dans  les  sciences  biologiques.  En 
termes  excellents  il  exposa  les  tendances  de  son  évolution 
actuelle,  ses  nouveaux  moyens  d’investigation,  son 
importance  dans  l’accroissement  de  nos  connaissances 
biologiques,  son  rôle  primordial  dans  l’enseignement 
didactique  et  dans  la  formation  des  médecins.  Ces  prin¬ 
cipes  déjà  mis  en  pratique  par  le  professeur  Étienne  dans 
son  enseignement  antérieur,  conserveront  à  la  clinique 
médicale  nancéienne  son  lustre  et  la  haute  renommée 
qu’elle  possède  auprès  des  biologistes  comme  des  prati¬ 
ciens.  M.  P. 


M.  Etik-nne. 


NOUVELLES 


L’inauguration  du  monument  de  Marey.  —  M.  Ray¬ 
mond  Poincaré  a  pré.sidé,  la  semaine  dernière,  l’inaugu¬ 
ration  du  monument  élevé  à  la  mémoire  de  Marey,  dans 
le  parc  de  l’Institut  qu’il  avait  fondé  à  Boulogne-sur- 
Seine,  et  qui  est  devenu  l’Institut  international  Marey. 

Le  monument  est  dû  à  l’initiative  de  la  ville  de  Beaune, 
où  naquit  Marey,  et  aux  amis  et  élèves  du  regretté  savant. 
En  souvenir  de  la  physiologie  vivante,  comme  l’avait 
conçue  Marey,  le  sculpteur  Auban  a  représenté  le  savant 
assis  et  contemplant  la  fuite  de  coureurs  et  de  cavaliers. 

De  nombreux  savants  as.sistaient  à  cette  cérémonie, 
notamment  le  professeur  Chauveau,  le  professeur  Charles 
Richet,  directeur  de  l’Institut  ;  MM.  Lippmann,  Darboux, 
de  l’Académie  des  sciences  ;  Weiss,  de  l’Académie  de 
médecine.  Plusieurs  universités  étrangères  avaient 
envoyé  des  délégués. 

MM.  Chauveau,  président  du  comité,  et  Richet  re¬ 
mercièrent  le  président  de  la  République.  Le  professeur 
Athanasiu  (de  Bucarest)  apporta  le  salut  des  universités 
étrangères  à  la  mémoire  du  grand  physiologiste. 

M.  Raymond  Poincaré  fit  ensuite  l’éloge  de  Marey. 

Ligue  Belge  pour  la  protection  de  l’enfance.  —  Cette  ligue 
a  fêté  le  23  mai  son  dixième  anniversaire  en'une  solennelle 


séance  qui  s’est  tenue  au  Palais  des  Académies  à  Bru¬ 
xelles.  Au  bureau  siégeaient  les  D'»  Devaux,  président, 
Lust,  secrétaire  général,  Possemiers,  Langelez,  Severin, 
Van  Cuwenberghe,  M”®  Walch  Kerens,  de  Saegher, 
Dufort,  etc.  SonAltesse  le  Prince  Léopold  assistait  à  cette 
séance  ainsi  que  MM.  les  ministres  Berryer  et  Carton  de 
Wiart. 

300  mères,  habituées  des  consultations  de  nourrissons, 
portant  leurs  bébés,  ont  fait  la  haie  à  la  réception  du 
Prince  et  des  autorités,  présentes  à  cette  séance  où 
l'action  de  la  Ligue  a  été  retracée  par  les  heureux  pro¬ 
pagandistes  belges. 

111®  Congrès  belge  pour  la  protection  de  l’enfance.  — 

Cette  réunion  très  nombreuse  groupa  une  centaine 
d’auditeurs  sous  la  présidence  de  M.  le  professeur  Putzeys 
avec  le  D'  de  Saegher  comme  secrétaire  général. 

Le  D'  Huisman  traita  des  moyens  rapides  de  vérifi¬ 
cation  du  lait  et,  dans  un  travail  très  documenté,  chercha 
à  élucider  les  difficultés  qui  se  présentent.  Le  D'  Posse¬ 
miers  avait  à  traiter  la  question  :  Une  consultation  de 
nourrissons  doit-elle  seulement  remplir  un  rôle  prophy¬ 
lactique?  Disons  que  le  rapporteur  fut  à  la  hauteur  de 
sa  tâche  et  l’assemblée  vota  les  conclusions  suivantes  ; 
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NOUVELLES  (Suite) 


Les  consultations  de  nourrissons  seront  essentiellement 
des  oeuvres  de  prophylaxie.  Les  médecins  y  seront  rému¬ 
nérés  et  les  pouvoirs  publics  interviendront  largement. 
Une  discussion  animée  a  surgi  à  ce  propos  et  il  a  été  fina¬ 
lement  entendu  que  le  médecin  n’avait  pas  à  faire  de  thé¬ 
rapeutique  dans  les  consultations  de  nourrissons.  Cela 
paraît,  comme  pour  l’hygiène  scolaire,  comme  pour  tant 
de  dispensaires  le  seul  moyen  pour  les  oeuvres  de  défense 
sociale  de  grouper  les  médecins,  de  posséder  leur  appui 
sans  nuire  à  leurs  légitimes  intérêts.  Dans  un  prochain 
article  nous  envisagerons  l’œuvre  du  Conseil  provincial 
de  Liège  dans  la  question  des  consultations  de 
nourrissons.  R.  L. 

Académie  royale  de  médecine  de  Belgique.  —  Pro¬ 
gramme  des  concours  1912-1914.  —  Étudier  les  condi¬ 
tions  de  nutrition  et  de  prolifération  des  éléments  histo¬ 
logiques  normaux  dans  les  cultures  in  vitro.  Prix  :  i  000  fr. 
Clôture  du  concours  15  juillet  1914. 

Contribution  à  l’étude  d’un  glucoside.  Prix  :  800  francs. 
Clôture  du  concours  15  juillet  1914. 

Prix  fondé  par  M.  da  Costa  Alvarenga  :  aux  termes 
du  testament  de  M.  Alvarenga  «  l’intérêt  du  capital 
constituera  rm  prix  annuel  qui  sera  appelé  Prix  d' A  Ivarenga 
de  Piauhy  (Brésil).  Ce  prix  sera  décerné  à  l’anniversaire  du 
décès  (21  juillet  1883)  du  fondateur,  à  l’auteur  du  meilleur 
mémoire  ou  ouvrage  inédit  (dont  le  sujet  sera  au  choix 
de  l’auteur)  sur  n’importe  quelle  branche  de  la  médecine 
lequel  ouvrage  sera  jugé  digne  de  récompense,  après  que 
l’on  aura  institué  ün  concours  annuel  et  procédé  à  l’exa¬ 
men  des  travaux  envoyés  selon  les  règles  académiques 
Prix  ;  800  francs.  Clôture  15  janvier  1915. 

Prix  Melsens  :  par  une  clause  de  son  testament  M"*®  Mel- 
sens,  veuve  de  M.  le  professeur  Louis  Melsens,  lègue  «  une 
somme  de  10  000  francs,  dont  les  intérêts  accumulés 
seraient  consacrés  à  la  fondation  d’un  «  Prix  Melsens  »  à 
décerner  tous  les  quatre  ans  à  l’auteur  belge  qui  aurait 
soumis  au  jugement  de  l’Académie  un  ouvrage  remar¬ 
quable  sur  l’hygiène  professionnelle.  »  Prix  :  i  400  francs. 
Clôture  du  concours  20  janvier  1917. 

Conditions  des  concours.  —  Les  membres  titulaires  et 
les  membres  honoraires  de  l’académie  ne  peuvent  point 
prendre  part  aux  concours. 

Les  mémoires  lisiblement  écrits  eu  latin,  en  français  ou 
en  flamand,  doivent  être  adressés,  franco  de  port,  au 
secrétaire  de  l’académie  royale  de  médecine  de  Belgique, 
palais  des  académies  à  Bruxelles. 

Les  auteurs  des  mémoires  de  concours  ne  sont  pas  tenus 
à  l’anonymat  ;  mais  dans  le  cas  où  ils  désirent  le  garder, 
leurs  mémoires  porteront  une  épigraphe  reproduite  sur  un 
pli  cacheté  qui  renfermera  l’indication  du  nom  et  de 
l’adresse  des  auteurs.  Il  est  défendu  de  faire  usage  d’un 
pseudonyme. 

L’Académie  exige  la  plus  grande  exactitude  dans  les 
citations  ainsi  que  la  mention  de  l’édition  et  de  la  page 
du  texte  original. 

Sont  exclus  des  concours  les  mémoires  qui  ont  déjà  été 
soumis  à  l’appréciation  d’autres  corps  savants  ou  de 
jurys  universitaires,  ou  qui  ne  rempliraient  pas  les  con¬ 
ditions  précitées. 

Le  pli  annexé  à  un  travail  couronné  est  ouvert  par  le 
président  en  séance  publique. 


Lorsque  l’Académie  n’accorde  qu’une  récompense  à  un 
mémoire  de  concours  accompagné  d’un  pli  cacheté, 
celui-ci  n’est  ouvert  qu’à  la  demande  de  l’auteur.  Cette 
demande  doit  être  faite  dans  le  délai  de  six  mois.  Après 
l’expiration  de  ce  délai,  la  récompense  n’est  plus 
accordée. 

Le  manuscrit  envoyé  au  concours  ne  peut  pas  être 
réclamé  ;  il  est  déposé  aux  archives  de  la  Compagnie. 
Toutefois  l’auteur  peut,  après  la  proclamation  du  résultat 
du  concours,  obtenir  à  ses  frais  une  copie  de  son  travail 
faite  par  un  des  employés  du  secrétariat  de  l’Académie. 

L’Académie  accorde  gratuitement  à  l’auteur  du 
mémoire  dont  elle  a  ordonné  l’impression  cent  exemplaires 
tirés  à  part,  et  lui  laisse  la  faculté  d’en  obtenir  un  plus 
grand  nombre  à  ses_  frais. 

La  lutte  contre  l’alcoolisme  au  Maroc.  —  Sur  l’initia¬ 
tive  du  général  Lyautey,  le  sultan  vient  de  signer  un 
décret  interdisant  l’introduction,  la  fabrication  et  la 
vente  de  l’absinthe  dans  la  zone  française  de  l’empire 
chérifien. 

Un  délai  de  trois  mois  est  accordé  aux  détenteurs  des 
stocks  d’absinthe  pour  la  circulation  et  la  vente  de  leurs 
marchandises. 

La  lutte  contre  les  épidémies  dans  les  garnisons.  —  Le 
ministre  de  la  guerre  vient  d’arrêter  les  dispôsit  ons  met¬ 
tant  des  laboratoires  portatifs  de  bactériologie  à  la  dis¬ 
position  des  médecins  spécialistes  qui  sont  chargés  de  pro¬ 
céder,  dans  les  garnisons  contaminées,  à  la  détermination 
de  certaines  manifestations  épidémiques.  Les  caisses 
constituant  ces  laboratoires  portatifs  seront  d’ailleurs 
aménagées  de  façon  à  pouvoir  être  notablement  réduites, 
suivant  les  ressources  locales  des  garnisons  à  visiter.  Un 
local  sera  toujours  mis  d’office  et  d’urgence  à  la  disposi¬ 
tion  du  médecin  expert  et  deux  hommes  choisis  —  infir¬ 
miers  autant  que  possible  —  lui  seront  adjoints,  l'un 
d’eux  devra  pouvoir  lui  servir  de  seecrétaire. 

SS»  Assemblée  générale  de  l’Association  générale  des 
Médecins  de  France.  —  L’association  générale  des 
médecins  de  France  dont  le  siège  est  à  Paris,  55,  rue  de 
Surène,  vient  de  tenir  son  assemblée  générale  annuelle 
dans  l’amphithéâtre  de  la  Faculté  de  médecine.  Un 
grand  nombre  de  médecms,  venus  de  tous  les  dépar¬ 
tements,  assistaient  à  la  séance. 

Après  l’allocution  prononcée  par  M.  le  professeur  Gau¬ 
cher,  membre  de  l’Académie  de  médecine,  président  de 
l’association,  M.  le  Dr  Darras,  trésorier  général,  a  fait 
l’exposé  de  la  situation  financière.  L’association  a  distri¬ 
bué,  pendant  le  dernier  exercice,  en  pensions  et  secours, _ 
plus  de  200  000  francs  ;  son  avoir  actuel  dépasse  six  mil¬ 
lions,  y  compris  l’avoir  des  93  sociétés  locales. 

Depuis  sa  fondation,  l’association  générale  des  méde¬ 
cins  de  France  a  payé,  en  pensions  et  secours,  une  somme 
totale  de  4  400  000  francs,  dont  i  825  000  francs  à  des 
sociétaires,  et  le  surplus  à  des  veuves  et  orphelins  de 
sociétaires. 

M.  le  D'  Séailles  a  lu  un  rapport  sur  les  pensions  via¬ 
gères  à  accorder  eu  1914,  13  nouvelles  pensions  de  800  fr. 
et  4  suppléments  de  200  francs  ont  été  votés,  ce  qui 
porte  à  86,  le  nombre  des  pensions  en  cours  (37  à  l  000  fr. 
et  49  à  800  fr.) 

M.  le  Df  Levassort,  secrétaire  général,  a  présenté  le 
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compte  rendu  des  actes  de  l’association  générale  pendant 
l’exercice  1913-1914. 

Puis  l’assemblée  a  discuté  divers  vœux  :  admission 
dans  l’association  des  femmes  de  sociétaires  :  mode  de 
nomination  des  membres  du  conseil  général,  tendant  à  çe 
que  toutes  les  régions  de  France  soient  représentées  au 
dit  conseil  ;  interprétation  de  l’article  5  des  statuts,  en 
ce  qui  concerne  «  l’aide  et  la  protection  »  à  accorder  aux 
sociétaires  ;  —  vœu  —  souvent  renouvelé  —  demandant 
que  l’association  se  spécialise  dans  les  questions  de  mutua¬ 
lité;  —  mesures  à  prendre  au  sujet  de  l’afScliage,  dans  les 
Facultés  des  postes  médicaux  vacants  ;  —  vœu  relatif  à 
l’interdiction  de  l’exercice  de  la  médecine  en  Ibrance, 
par  des  étrangers. 

L’assemblée  a  émis  le  vœu  que  les  sociétés  locales 
augmentent  leur  cotisation  pour  distribuer  des  allocations 
plus  élevées  aux  veuves  et  aux  orphelins  et  que  les  femmes 
et  enfants  de  médecins  fassent  acte  de  prévoyance  en 
adhérant  en  grand  nombre  à  la  société,  fondée  il  y  a  un 
an  pour  leur  permettre  de  se  constituer  une  retraite  de 
droit  de  360  francs. 

Un  banquet  très  cordial  a  réuni  le  soir  au  palais  d’Orsay 
les  nombreux  pré.sideuts  et  délégués  des  sociétés  départe¬ 
mentales. 

Vacances  d’étudiants  américains.  —  On  sait  que  dans 
les  Universités  américaines,  qui  sont  beaucoup  plus 
démocratiques  que  celles  d’Angleterre,  les  étudiants  sans 
fortune  ont  l’habitude  de  payer  les  frais  de  leurs  études 
en  exerçant  une  profession  pendant  les  vacances.  L’Uni¬ 
versité  Columbia,  une  des  plus  importantes,  vient  de 
publier  un  rapport  sur  l’activité  de  ses  étudiants  à  ce 
point  de  vue  spécial.  400  d’entre  eux  ont  gagné  ensemble 
plus  de  250  000  francs  en  un  an  dans  les  métiers  les  plus 
différents.  L’un  d’eux  a  été  successivement  cireur  de 
souliers,  maçon,  plâtrier,  peintre  en  bâtiments  et  ouvrier 
agricole.  Un  autre  travaillait  dans  un  bureau  le  jour  et 
vendait  des  glaces  le  soir.  Un  autre  était  matelot  sur  un 
yacht.  Ces  étudiants-là,  quand  ils  auront  fini  leurs  études, 
connaîtront  autre  chose  que  les  livres. 

A.-P.-M.  Xl*=  session  (Berne,  septembre  1914).  —  La 
XI«  session  d’études  de  Association  Internationale  de 
perfectionnement  scientifique  et  médical,  patronnée  par 
le  gouvernement  français  et  S.  M.  le  Roi  des  Belges,  aura 
lieu  à  Berne  (Suisse)  du  3  au  10  septembre  1914. 

Une  série  de  rapports  et  de  conférences  de  la  plus 
haute  importance  seront  faits  dans  les  dix  groupes 
d’études  de  la  Société  :  Sciences  physiques  et  chimiques, 
sciences  naturelles,  sciences  biologiques,  médecine,  chi- 
rurgif,  hydroclimatologie,  hygiène,  assistance,  sciences 
vétérinaires,  stomatologie. 

Cette  semaine  internationale  d’études,  prise  du  jeudi 
au  jeudi  et  coupée  par  une  excursion  de  repos  le  dimanche, 
sera  suivie  d’»»  voyage  spécial  dans  l’Oberland,  l'Engadine 
et  le  Tyrol  (Interlaken,  Grindelwald,  Andermatt,  Saint- 
Moritz,  Fontresina,  Davos,  Col  du  .Stelvio,  'rrafoï, 
Meran,  Cortina,  'l'oblach,  lunsbruck,  Zurich,  chutes  du 
Rhin,  etc. 

Le  programme  complet  et  détaillé  paraît  dans  le 
n»  76  de  Scientifica,  revue  officielle  de  l’A.-P.-M.  ainsi 
que  toutes  les  conditions  de  l’adhésion  et  de  l’inscrip¬ 
tion  (Fnvoi  franco  de  ce  numéro  contre  o  fr.  50  en 


timbre.s-poste  pour  la  France  et  o  fr.  75  ou  trois  cou¬ 
pons-réponse  internationaux  pour  l'étranger). 

Il  est  nécessaire  de  s’inscrire  le  plus  tôt  possible,  en  tous 
cas  avant  le  15  juillet  prochain.  Le  bureau  de  l’A.-P.-M. 
est  ouvert  le  mercredi,  et  le  samedi  de  quinze  à  seize  heures, 
12,  rue  François  Millet,  Paris  XVF. 

Congrès  médical  espérantlste.  —  Le  10“  congrès 
international  d’Esperanto  se  tiendra  à  Paris,  du  2  au 
10. août  1914.  A  cette  occasion,  l’.Association  médicale 
esperantiste  universelle,  qui  compte  parmi  ses  membres 
d’honneur  les  professeurs  Bouchard,  Gariel,  Broca,  le 
médecin-inspecteur  Troussaint,  etc...  enverra  à  Paris  de 
nombreux  délégués,  appartenant  à  différentes  nations  et 
tous  fervents  adeptes  de  la  langue  auxiliaire.  Des  réu¬ 
nions  seront  organisées  .  dans  un  ampliithéâtre  de  la 
Faculté  de  Médecine.  Des  questions  techniques  ou  d’in¬ 
térêt  professionnel  y  seront  discutées  publiquement  en 
Espéranto.  Nous  ferons  connaître  ultérieurement  la  date 
et  l’heure  des  séances  où  tous  nos  confrères  de  Paris  sont 
cordialement  invités.  Ils  ne  pourront  qu’être  intéressés 
par  ce  congrès  véritablement  international,  qui  se  dis¬ 
tinguera  des  réunions  similaires,  en  ce  que  tous  les  assis¬ 
tants  s’y  comprendront  sans  peine. 

Grâce  au  concours  dévoué  de  quelques-uns  de  nos  con¬ 
frères  parisiens,  émments  esperantistes,  et  en  particulier 
des  Dr»  Vaucaire,  Iselin,  Destouches,  Pamart,  Dolbeau, 
Artigues,  etc..,  rien  n’a  été  négligé  pour  a,ssurer  le  succès 
de  cette  tentative  intéressante. 

Pour  tous  renseignements  s’adresser  à  l’Office  central 
espérantiste,  51,  rue  de  Clichy,  Paris. 

La  saison  à  Évlan.  —  La  saison  1914  a  débuté  le  i‘'^  mai 
par  l’ouverture  de  l’établissement  thermal,  du 
Spléhdid  Hôtel  et  de  la  buvette  Cachet,  où  l’orchestre  se 
fait  entendre  dans  la  matinée,  l’après-midi  et  le  soir. 
Depuis,  le  Royal-Hôtel  a  ouvert  ses  portes.  Quant  à 
l’Ermitage,  c’était  déjà  chose  faite  avant  le  mai. 

Les  travaux  des  jardins  du  Casino,  dessinés  sur  l’em¬ 
prise,  étaient  terminés  lors  de  l’ouverture  de  cet  établis¬ 
sement,  dans  les  premiers  jours  de  juin. 

Quand  faut-il  aller  à  Vichy?  —  Les  e.xceptionnelles  cha¬ 
leurs  de  la  dernière  quinzaine  d’avril  ont  engagé  des 
milliers  de  baigneurs  à  devancer  l’époque  habituelle  de 
la  cure  ;  ceux-ci  ont  été  bien  avisés. , 

Il  n’est  pas  besoin  d’insister  auprès  du  corps  médical 
pour  lui  faire  comprendre  l’intérêt  qu’ont  les  malades 
à  faire  leur  cure  de  bonne  heure  ;  eu  agissant  ainsi,  ils 
évitent  la  chaleur  et  l’encombrement,  et  jouissent  d’une 
tranquillité  qui  ne  peut  que  favoriser  l’action  des  eaux. 

La  cure  printanière  permet  en  outre  de  faire  facile¬ 
ment  un  second  traitement  dans  l’arrière  saison  si  celui-ci 
est  jugé  nécessaire. 

Les  médecins  savent  que,  en  dehors  de  l’action  si  effi¬ 
cace  des  eaux  dans  le  traitement  des  affections  du  foie, 
de  l’estpmac,  de  l’intestin  et  de  la  vessie,  la  station  pos¬ 
sède  les  appareils  les  plus  perfectionnés  pour  l’applica¬ 
tion  des  agents  physicpies  :  aérothérapie,  électrothérapie 
mécanothérapie,  etc. 

Aucune  station  n’offre  plus  de  res.sources  ;  envoyez 
donc  les  malades  tributaires  de  la  cure,  à  Vichy  et  si 
possible  dans  la  première  partie  de  la  saison. 
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Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 
DU  PROSECXORAT.  —  Epreuve  orale 
de  physiologie.  — ■  Séance  du  8  juin. 
—  Question  donnée  :  «  Excitabilité 
et  conductibilité  des  nerfs.  » 

MM.  Métivet,  17  ;  Eorin,  16  1/2  ; 
Mornard,  16  ;  Wolfronim,  15  ;  Viren- 
que  et  Eeveuf,  14  ;  Brocq,  13. 

Concours  de  médecins  de  l’Assis¬ 
tance  médicale  à  domicile.  — 
Epreuve  clinique.  —  Séance  du 
3  juin.  —  MM.  Pillot,  10  -i-  S  =  18  ; 
François,  16  -t-  6  =  22  ;  ïliieux, 
8  -f  7  =  15. 

Séance  du  5  juin.  —  MM.  Depar- 
dieux,  ii-f  16  =  27:  Théry,  17  -f 
8  =  25  ;  Tara,  13  -t-  6  =  19. 

Séance  du  8  juin.  —  MM.  Guyon- 
naud,  9  -{-  7  =  16  ;  Bouzat,  10  7 

=  17  ;  Huchot,  12  -1-  7  =  19. 

Séance  du  9  juin.  —  MM.  Eubet- 
zki,  14  4-  5  =  19  ;  Bourdette,  15  4- 
6  =  26  :  Verdier,  16  4-  6  =  22. 

Hôpitaux  de  Bordeaux.  —  Le 
jury  pour  le  concours  de  chirurgien 
adjoint  des  hôpitaux  se  compose 
de  MM.  Eefour,  Venot,  de  Boucaud, 
Denucé,  Verdelet,  Rocaz,']  Auché, 
comme  juges  titulaires  ;  de  MM.  Vil- 
lar,  Andérodias,  l’ousson,  Moussous, 
Dubreuilh,  comme  juges  suppléants  ; 
de  MM.  Courtiu  et  Princeteau, 
comme  chirurgiens  honoraires. 

Hôpitaux  de  Nîmes.  —  Après 
concours,  M.  le  Revel  a  été 
nommé  chirurgien  adjoint  des  hôpi¬ 
taux  de  Nîmes. 

Légion  d’honneur.  —  M.  le 
D'  John  de  Christmas  Dirckink- 
Plouifeld,  iiiédecm  de  la  légation 
de  Danemark  à  Paris,  est  nommé 
officier  de  la  Dégion  d’honneur. 

Sont  nommés  dans  l’ordre  de  la 
I<égion  d’honneur  : 

Au  grade  de  commandeur.  — 
M.  le  Df  Bouloumié,  secrétaire  géné¬ 
ral  de  l'Union  des  femmes  de 
France. 

Au  grade  de  chevalier.  —  MM.  les 
médecins-majors  Beyne,  du  83» 
d’infanterie  ;  George,  du  132”  d’in¬ 
fanterie  ;  Guyard,  du  Maroc  oriental. 

Agrégation  des  sciences  natu¬ 
relles  des  Ecoles  de  Pharmacie.  — 
A  la  suite  du  concomrs  qui  vient 
d’avoir  lieu,  voici  le  classement  des 
candidats  proposés  à  la  nomination 
d’agrégé  des  Ecoles  de  Pharmacie  : 
MM.  Goris,  Daunoy  (de  l’Institut 
Pasteur),  Sartory,  Eavialle,  les  trois 
premiers  pour  Paris,  le  quatrième 
pour  Montpellier. 

Agrégation  de  pharmacie  des 
Ecoles  de  Pharmacie.  —  A  la  suite 
du  concours  qui  vient  d’avoir  lieu, 
M.  Juillet  (de  Montpellier)  est  pro¬ 
posé. 


Faculté  de  médecine  de  Nancy.  — 
M.  Simon  (Louis),  préparateur  de 
chimie,  est  chargé  du  16  mai  au 
31  octobre  1914,  des  fonctions  de 
chef  des  travaux  du  laboratoire  de 
chimie  des  cliniques. 

École  de  médecine  d’Amiens.  — 
Un  congé,  du  10  mai  au  31  octobre 
1914,  est  accordé  à  M.  Boussavit, 
professeur  de  physiologie. 

M.  Jullien,  suppléant  des  chaires 
d’anatomie  et  de  physiologie,  est 
chargé,  du  10  mai  au  31  octobre 
1914,  d’un  cours  de  physiologie. 

École  de  médecine  de  Tours.  — 
Un  congé,  du  5  mai  au  30  juin  1914, 
est  accordé  à  M.  Meunier,  professeur 
de  clinique  médicale. 

M.  Gaudeau,  suppléant  des  chaires 
de  pathologie  et  de  clinique  médi¬ 
cales,  est  chargé,  du  5  mai  au 
30  juin,  d’un  cours  de  clinique  médi- 

Marine.  —  Composition  du  jury 
du  concours  pour  l’admission  à 
l’École  principale  du  service  de 
santé  de  la  marine  eu  1914  : 

Ligne  médicale.  —  M.  le  médecin 
général  de  deuxième  classe  J  an,  pré¬ 
sident  ;  MM.  les  médecins  princi¬ 
paux  Duguet  et  Auregan,  mem- 

Ligne  pharmaceutique.  —  M.  le 
médecin  général  de  deuxième  classe 
Jaii,  président;  MM.  les  pharma¬ 
ciens  principaux  Gautret  et  Lautier, 
membres. 

Sont  autorisés  à  prendre  part  aux 
concours  qui  auront  lieu  le  ii  juin 
à  Toulon  pour  des  emplois  de  pro¬ 
fesseur  dans  les  écoles  de  médecine 
navale  les 'officiers  du  corps  de  santé 
dont  les  noms  suivent  : 

Pour  l’emploi  de  professeur  d’his¬ 
tologie  et  de  bactériologie  à  l’école 
principale  de  Bordeaux  :  MM.  les 
médecins  de  première  classe  Lance- 
celiu  et  Cazeneuve. 

Pour  l’emploi  de  professeur  de 
chimie  biologique  à  l’École  annexe 
de  'l'oulon  :  M.  le  pharmacien  de 
première  classe  Sourd. 

XIV”  Congrès  français  de  méde« 
cine.  —  Ce  Congrès  aura  lieu  du 
30  septembre  au  4  octobre  1914,  au 
Palais  des  Académies,  sous  le  patro¬ 
nage  du  roi  et  de  la  reine  des  Belges. 
Son  comité  d’honneur  est  composé 
comme  suit  ;  président  :  M.  le  pro¬ 
fesseur  Stiénon  (de  Bruxelles),  mem¬ 
bres  :  MM.  les  professeurs  Beco 
(de  Liège),  Brachet,  Demoor  (de 
Bruxelles),  Denis  (de  Louvain),  de 
Stella  (de  Gand),  Dubois-Havenith, 
Dustin  (de  Bruxelles),  Eenian  (de 
Gand),  Pirket  (de  Liège),  Gengou, 
Glorieux,  Héger-Gilbert,  Jacques  (de 


Bruxelles),  Leboucq  (de  Gand), 
Lemaire,  Maldague  (de  Louvain), 
Malvoz  (de  Liège),  Slosse,  Spehl  (de 
Bruxelles),  Swaen  (de  Liège),  van 
Ermengen  (de  Gand),  van  Gehuch- 
ten  (de  Louvain) . 

Les  questions  suivantes  y  seront- 
traitées  : 

«  Les  syphilites  de  l’appareil  céré¬ 
bro-vasculaire  ». 

«  Les  lipoïdes  en  pathologie  ». 

«  De  la  valeur  thérapeutique  du 
pneumothorax  artificiel  ». 

«  La  vaccinothérapie  en  général  et, 
spécialement,  dans  la  fièvre  typhoïde 

Parmi  les  rapporteurs  dont  le 
concours  est .  dès  à  présent  assuré, 
signalons  MM.  les  professeurs  Va¬ 
quez,  '  Vincent,  Chantemesse  (de 
Paris)  ;  Spillnian  et  Haushalter  (de 
Nancy)  ;  Bayet,  Bordet,  Zunz,  Gee- 
raerd,  Derscheid  (de  Bruxelles) 
Burnand  (de  Leysin),  etc.,  etc. 

Ou  peut  envoyer  sou  adhésion 
au  Congrès  dès  ce  jour.  Prière 
d’écrire  à  M.  le  Dr  Godart-Danhieux, 
qa,  rue  Montoyer,  Bruxelles,  et  de 
joindre  à  sa  lettre  d’inscription,  un 
mandat  de  20  francs.  Les  dames 
des  membres  ainsi  que  les  étudiants 
en  médecine  sont  admis  comme 
membres  associés  (cotisation 
10  francs). 

Les  membres  du  Congrès,  qui 
désireraient  y  faire  une  commimica- 
tion,  sont  priés  d’en  avertir  au  plus 
tôt  M.  le  professeur  René  Verhoogen, 
secrétaire  général  du  Comité  d’orga¬ 
nisation,  22,  rue  Joseph  II,  à  Bru¬ 
xelles.  Aucune  communication  ne 
pourra  être  acceptée  après  le  i’’''  sep¬ 
tembre. 

27“  Congrès  Français  de  Chirur¬ 
gie  (5-10  octobre  1914).  —  Le 
27»  Congrès  de  l’Association  Fran¬ 
çaise  de  Chirurgie  s’ouvrira  à  Paris, 
à  la  Faculté  de  Médecine,  le  lundi 
5  octobre  1914,  sous  la  présidence 
de  M.  le  D^  Gabriel  Maunoury, 
correspondant  national  de  l’Aca¬ 
démie  de  Médecine,  chirurgien  de 
l’Hôtel-Dieu  de  Chartres. 

Les  questions  suivantes  ont  été 
mises  à  l’ordre  du  jour  du  Congrès  : 

1“  Lésions  traumatiques  fermées 
du  poignet. 

Rapporteurs  :  MM.  Jeanne  (de 
Rouen)  et  Mouchet  (de  Paris). 

2“  Traitement  du  cancer  de  la 
langue  par  la  méthode  sanglante. 

Rapporteurs  :  MM.  Morestiu  (de 
Paris)  et  Vallas  (de  Lyon). 

3'>  Tumeurs  paranéphriques. 

Rapporteurs  ;  MM.  Lecène  (de 
Paris)  et  Thé  venot  (de  Lyon). 

MM.  les  Membres  de  l’Association 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 
Tous  ces  oolumes  peuoent  être  fournis  pur  ta  Librairie  J. -B.  Baittière  et  Fiis 
La  forme  humaine,  sa  signiîi-  Berck.  —  Lymphatisme  et  dé-  i55  pages  ■. 

cation,  par  C.  Sigaud,  1914,  gr.  viations.  Les  raisons  de  la  Gittler,  à  Pa 

in-8  de  60  pages.  Br.  (A.  Ma-  supériorité  de  Berck,  par  le 

loine,  à  Paris).  D--  C.WT,  1914,  i  vol.  in-8  de  Maladies  de  1 

Les  anomalies  de  l’urine,  leur  155  pages  avec  loofigures.  Br.  4fr.  des  oreille 

recherche  simplifiée  et  leur  (A.  Maloine,  à  Paris).  MM.  B.-J.  M 

signification,  par  A.  Escaich,  Archives  urologiques  de  la  cli-  2“  édition  i 
1914,  I  voî.  in-i2  de  164  pages.  nique  Necker,  publiées  par  le  de  430  pag 

Br.  3  fr.  {Vigot  frères,  éditeurs  à  professeur  P.  BBGUEu,  t.  I,  fasci-  cart.  10  fr. 

Paris).  cule  IV,  1914,  l  vol.  in-4“  de  teurs  à  Pari 


155  pages  avec  figures,  Br.  (F. 
Gittler,  à  Paris). 

Maladies  de  lagorge,du  larynx, 
des  oreilles  et  du  nez,  par 
MM.  B.- J.  Moure  çt  A.  Brindee, 


pages  avec  410  figures, 
)  fr.  (O.  Doin  et  fils,  édi- 
Paris). 


HffPPQ  vendre,  à  Boissons,  CHATEAU  DE  SAINT-PAUL.  Comprenant:  2  salon 
^  '  '  '  •  t  fêtes,  bureau,  billard,  salle  à  manger,  chambres  de  maître  au  i"',  calorifère,  commims,  s 
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LA 

sont  priés  d’envoyer,  avant  le 
31  juillet,  le  titre  et  les  conclusions 
de  leurs  cominimications  à  M.  J.-l,. 
Faure,  secrétaire  général,  10,  rue  de 
Seine,  à  Paris  (VF). 

Pour  tous  renseignements  concer¬ 
nant  le  Congrès,  s’adresser  au  secré¬ 
taire  général. 

Alliance  d’hygiène  sociale.  . — . 

L’alliance  tiendra  son  Congrès  à 
Lyon,  du  15  au  17  juin  prochain, 
sous  la  présidence  de  M.  Léon  Bour¬ 
geois. 

Le~prix  de  la  cotisation  au  Con¬ 
grès  est  fixé  à  10  francs.  Il  peut  être 
abaissé  à  5  francs  pour  les  délégués 
des  Sociétés  d’Hygiène  sociale  de 
Secours  mutuels  ou  d’Enseignement, 
dont  la  demande  sera  transmise  par 
le  président  ou  le  secrétaire  général 
de  la  Société. 

La  souscription  à  10  francs  donne 
droit  au  compte  rendu  du  Congrès. 

Les  adhésions  doivent  parvenir 
soit  à  M.  Eugène  Montet,  secrétaire 
général  de  l’Alliance  d’Hygiène  So¬ 
ciale,  5,  rue  Las-Cases,  Paris,  soit 
à  M.  Mouriquand,  secrétaire  géné¬ 
ral  du  Comité  Lyonnais,  63.  avenue 
de  Noailles  à  Lyon. 

Inspection  médicale  des  écoles.  — 
La  section  belge  de  l’Institution 
Internationale  de  l’Education  Phy¬ 
sique  a  jeté  les  bases  d’une  enquête 
internationale  sur  la  question  de 
l’inspection  médicale  des  écoles. 

Le  rapport  est  confié  à  notre 
correspondant,  le  D'  René  Ledent,  à 
Kinkempois  (Liège)  qui  recevra 
avec  reconnaissance  tous  documents 


Clinique  médicale  de  l’Hôtei-Dieu. 
—  Professeur  ;  M.  Gilbert.  —  Pro¬ 
gramme  du  cours  du  15  au  20  juin 
1914. 

Lundi  15,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
D'  Lippmann  :  Les  anémies.  —  De 
9  h.  1/2  à  II  h.  1/4  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  —  De  ii  h.  1/4  à 
Il  h.  3/4,  Dr  Bénard  :  Présentation 
de  pièces  et  de  coupes  afférentes 
à  l’enseignement  antécédent. 

Uardl  16,  de  9  h.  à  9h.  1/2,  Dr  Jo- 
mier  :  Squames,  ulcérations.  —  De 
9  h.  1/2  à  II  h.  1/4;  Visite  ce 
M.  le  Pr  Gilbert.  —  De  ii  h.  1/4  à 
Il  h.  3/4,  Dr  Guilleminot:  Présen¬ 
tation  de  radiographies  ;  électro¬ 
cardiographie. 


VIE  MÉDICALE  (Suüe) 


que  les  confrères  voudraient  lui 
envoyer  à  ce  sujet. 

Congrès  international  d’Hygiène 
Scoialre.  —  Ce  congrès  se  réunira  à 
Bruxelles  en  1915.  Les  présidents  sont 
M.  Corman,  directeur  général  du 
Ministère,  et  le  Dr  Demoor,  reeteur 
de  l’Université  à  Bruxelles. 

Service  de  santé  militaire.  —  Par 
décret  en  date  du  21  mai  191.),  sont 
promus  dans  le  corps  de  santé  mili- 

Au  grade  de  médecin  principal  de 
deuxième  classe.  —  M.  le  médecin- 
major  de  première  classe  Vitoux. 

Au  grade  de  médecin-major  de  pre¬ 
mière  classe.  —  MM.  les  médecins- 
majors  de  deuxième  classe  Bertrand, 
Vincent,  Dupuy,  Bonhomme  et  Le 
Tainturier  de  la  Chapelle. 

Au  grMe  de  médecin-major  de 
deuxième  classe.  —  MM.  les  médecins 
aides-majors  de  première  classe 
Hirtzmann,  Beaufort,  Peltier,  de 
Brisson  de  Laroche,  Pellissier,  Laf- 
forgue,  Brizon,  Gallès  et  Avril. 

Société  de  psychothérapie,  d’hyp- 
nologie  et  de  psychologie.  —  La 
vingt-troisième  séance  annuelle  de 
la  Société  de  psychothérapie,  d’hyp- 
nologie  et  de  psychologie  aura  Heu 
le  mardi  16  juin  1914,  à  quatre 
heures  précises,  au  Palais  des  Socié¬ 
tés  Savantes,  8,  rue  Danton,  sous 
la  présidence  de  M.  le  Dr  Pierre 
Janet,  professeur  au  Collège  de 
France,  membre  de  l’Académie  des 
sciences  morales  et  politiques. 

Questions  générales  mises  à  l’ordre 
du  jour  1“  la  doctrine  de  la  psycho¬ 


analyse  ;  2°  rôle  de  la  sexualité  dans 
l’étiologie  des  névroses  et  des  psy¬ 
choses. 

Banquet.  —  Après  la  séance  le 
banquet  annuel  aura  lieu  à  Sept 
heures  et  demie,  au  restaurant  du 
Palais  des  Sociétés  savantes,  8,  rue 
Danton.  —  Prix  :  8  francs  ;  tenue 
de  ville. 

Mariages.  —  M.  Alfred  Ricard, 
ingénieur  des  arts  et  manufactures, 
fils  de  M.  le  Dr  Ricard,  chirurgien 
des  hôpitaux,  et  M"<=  Renée  Lacotte. 

—  M.  le  Dr  J  aulin  du  Seutre,  niéde- 
cin-major  des  troupes  coloniales  au 
4“  bataillon  sénégalais,  et  M""  Mar¬ 
celle  Cherrier.  —  M.  le  Dr  Taxil 
(de  Monaco)  et  M‘“>  Vincens.  . — 
^I.  le  Dr  Raymond  Lemière  et 
Mlle  Catherine  Beaudequin.  —  M.  le 
Dr  René  Goiffon,  chef  de  labora¬ 
toire  à  l’hôpital  Saint-Antoine,  et 
M"'’  Marie-Hélène  Chenain.  Le  ma¬ 
riage  a  eu  lieu  mercredi  10  juin  en 
l’égUse  Saint-'l'homas  d’-ô.quin  à 
Paris.  —  Le  Dr  Georges  Labadie- 
Lagrave,  fils  de  M.  le  Dr  J.  Labadie 
Lagrave,  et  M““  -4dèle  Rosaz. 

Nécrologie.  —  Le  Dr  Dujon,  méde¬ 
cin  en  chef  des  hôpitaux  de  MouUns. 

—  Le  Dr  Fernand  Riche,  médecin 
principal  de  la  marine  en  retraite 
à  Marseille.  —  M.  Jean  Barachon 
frère  de  M.-  le  Dr  Ch.  Barachon 
(de  Nancy).  —  Le  Dr  Laffut  (de 
Jemeppe-sur-Meuse).  —  Mr”»  Dau- 
mas,  sœur  de  M.  le  Dr  Sérieux  (de 
Martigues.  Le  Dr  Jou,  médecin 
aide-major  de  ir«  classe,  mort  à 
Fez,  des  suites  d’une  maladie  infec¬ 
tieuse  contractée  dans  son  service. 


COURS 

Mercredi  17,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
Dr  Paul  Descomps  :  Les  albumi¬ 
nuries.  —  De  9  h.  1/2  à  10  h.  1/2. 
Visite  de  M.  le  Pr  Gilbert  :  Présen¬ 
tation  de  malades. 'Rédaction  d’or¬ 
donnance?. 

Jeudi  18,  de  9  h.  à  9  h.  1/2,  Dr  Cha¬ 
brol  :  Des  méningiles  aiguës.  —  De 
9  h.  1/2  à  1 1  h.  Visite  de  M.  le  Pr  Gil¬ 
bert.  — -A,  Il  h.  Consultation  externe. 
Maladies  de  l’estomac,  de  l’intestin, 
du  foie  et  du  pancréas  (diabète). 

Vendredi  19,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 
M.  Deval  :  Chimisme  intestinal.  — 
De  9  h.  1/2  à  II  h.  1/4,  visite  de  M. 
le  pr  Gilbert.  —  De  n  h.  1/4  h 
Il  h.  3/4  Dr  Bénard:  Cytologie. 

Samedi  20,  de  9  h.  à  9  h.  1/2, 


Dr  Maurice  Villaret,  professeur 
agrégé.  Leçon  de  clinique  élémentaire 
au  lit  des  malades.  —  De  9  h.  1/2  à 
10  h.  1/2  :  Visite  de  M.  le  pr  Gilbert. 
—  10  h.  1/2:  clinique  de  M.  le 
pr  Gilbert.  Guérison  enatomique  et 
clinique  de  la  tuberculoîe  rtnalc 
par  le  D'  Castaigne,  professeur 
agrégé. 

Conférences  de  Pathologie  Inter¬ 
ne.  (PACUI,TfC  DE  MÉDECINE  DE 

Paris).  —  M.  Maurice  Villaret,  pro¬ 
fesseur  agrégé. 

Mardi  IB  Juin,  à  4  heures. —  Ictères 
chroniques  simples.  Cirrhose  biliaire. 

Jeudi  18  Juin,  à  4  heures.  —  Ictères 
par  obstruction,  ictères  toxi-infec- 


—  XLII  — 


HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Excelsior.  —  j®’’  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 
Golf  Links.  —  En  1914,  Ouverture  du  “  ROYAL  ”, 
Hôtel  et  Restaurant  de  luxe. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’ËtabliBiement  Thermal  et  Hôtel  Britanniane.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l'Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  80  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernasoon.  —  2$o  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  BERNASCON  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
proprikaire. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  i"  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  g*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 


Cauterets. 

Oontinental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 


Grand  Hôtel  du  Parc,  de  tout  premier  ordre.  200  cliambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 


Dax 

Grand  Hôtel  des  Balgnots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs.— 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 

Èvian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 


Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 


Thonon-les -Bains. 

Hôtel  du  Pare.  —  A  côté  de  l'établissement  thermal.  — 
i«r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 

Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  i«  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 

Vichy. 

Hôtel  du  Pare.  (Aletti,  Directeur. 

Hôtel  Uaiestio.  (Aletti  Directeur.) 


Hôtel  et  Villas  des  Ambas- 
'IIh’  '*  sadeurs.  —  Bien  connus 

pour  leurs  installations  hy- 
.J  giéniques,  confortables,  élé- 
~  -  gantes.  —  Partout  eau  cou¬ 

rante  chaude  et  froide.  —  Cuisine  simple  renommée. 
Menus  de  régimes. 


L’ERMITAGE  D’ÉVIAIM-LES-BAINS 

La  maison  de  Régime  par  excellence  =  Cures  d’air  et  de  soleil 
RELIÉ  A  L’ÉTABLISSEMENT  THERMAL  PAR  UN  FUNICULAIRE 
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Samedi  20  juin,  à  4  heures. —  Ictère 
grave. 

Conférences  d’hygiène.  (I''Acri,Tic 
DE  MEDECINE).  —  M.  le  Dr  Lere- 
boullet,  professeur  agrégé. 

Lundi  /5,  à  4  li.  1/2.  — Visite  de  la 
boulangerie  centrale  des  hôpitaux, 
14,  rue  Scipion. 

Ue-eredi  17,  à  5  heures. —  Hygiène 
de  l’alimentation,  le  lait  et  les  œufs. 

Vendredi  19,  à  5  heures. —  Hygiène 
de  l’alimentation,  les  boissons. 

Nouvelles  méthodes  appliquées.à  la 
clinique  et  à  la  thérapeutique  des 
maladies  de  l’enfant  et  du  nourrisson 
(Hopitai,  des  Eneants-Maeades)  . 
—  MM.  G.  Blechmann  et  M.  Delort 
commenceront  le  vendredi  19  Juin, 
une  série  de  10  démonstrations 
(réaction  de  Eandau,  autovaccina¬ 
tion  de  Wright  dans  les  pyoder- 
niites  des  nourrissons,  injections 
intraveineuses,  prises  de  sang,  réac¬ 
tion  à  la  luétine,  etc). 

Elles  auront  lieu  les  lundi,  mer¬ 
credi  et  vendredi  à  i  heure  à  l’hôpi¬ 
tal  des  Enfants-Malades. 

S’adresser  le  matin  à  9  heures  à 
la  salle  Blache. 

Cours  de  vacances  dê  l’hôpital 
maritime  de  Berck-sur-Mer  (Pas- 
de  Calais).  —  Douze  leçons  pra¬ 
tiques  sur  la  tuberculose  osseuse, 
articulaire  et  ganglionnaire,  par  les- 
D’’»  Ménard,  chirurgien  en  chef, 
Andrieu  et  Calvé ,  chirurgiens- 
assistants,  du  3  au  16  août. 

Pour  s’inscrire,  s’adresser  au 
Df  Calvé  ou  au  D'  Andrieu,  à 
Berck-Plage  (Pas-de-Calais). 

Conférences  pratiques  d’Ophtalmo- 
logie.  (Hopixae  Necker-Enfants- 
Maeades).  —  De  D'-  Foulard  a  com¬ 
mencé  ses  Conférences  d’Ophtal- 
mologie  pratique  le  lundi  8  juin, 
à  4  heures,  et  les  continue  les 
mercredi,  vendredi  et  lundi  de 
chaque  semaine  à  la  même  heure, 
dans  le  service  d’ophtalmologie 
de  l’Hôpital  Necker-Enfants  Malades. 

Ces  conférences  sont  destinées  aux 
étudiants  et  aux  médecins  prati¬ 
ciens.  Elles  portent  sur  les  maladies 
des  yeux  que  tout  médecin  doit  con¬ 
naître  et  sur  les  soins  d’urgence. 

Elles  sont  gratuites. 

Pour  faciliter  l’organisation  des- 
conférences,  il  est  préférable  de  se 
faire  inscrire  auprès  du  D'  Offret, 
assistant  du  service. 

Hôpital  Trousseau.  —  M.  le  D^Sa- 
variaud  fait  tous  les  samedis  des 
mois  de  juin  et  juillet,  à  10  h.  45, 
des  Présentations  de  malades. 

Psychologie  et  morphologie  psy- 


COURS  (Suite) 

chiatrique.  —  Du  13  au  30  juin  ont 
lieu,  les  mardis,  jeudis  et  samedis, 
à  20  h.  30  à  la  Sorbonne  (amphi¬ 
théâtre  de  Géologie),  les  confé¬ 
rences  suivantes  : 

M.  Léon  Mac-AolifEe,  directeur 
adjoint  du  laboratoire,  conférence 
le  jeudi  18  juin  :  La  douleur. 

M.  A.  Thooris,  médecin-major  de 
iro  classe,  maître  de  conférences, 
quatre  conférences  (le  samedi  13, 
le  mardi  16,  le  samedi  20  et  le  mardi 
23  juin)  :  Evolution  comparée  men¬ 
tale  et  morphologique. 

■  M.  Gué^naux,  chef  des  travaux, 
trois  conférences  (le  jeudi  25,  le 
samedi  27  e-fc  le  mardi  30  juin)  ;  Les 
principes  essentiels  de  la  méthode 
expérimentale  et  clinique  en  psy¬ 
chopathologie. 

Entrée:  i,  rue  Victor- Cousin. 

.  Hôpital  de  la  Charité.  —  M.  Mau- 
claire,  agrégé,  commencera  le  mardi 
16  juin,  une  série  de  dix  leçons,  sui¬ 
des  sujets  d’actualité  chirurgicale 
et  il  les  continuera  les  mardis,  jeudis 
et  samedis  suivants,  à  9  h.  1/2 
(amphithéâtre  Boyer). 

_ l’résentation  de  quelques  malades 

après  la  leçqn. 

Vingt  leçons  sur  les  accidents  du 
travail.  (UNIVERSITE  EIBRE  DE 
Bruxëeees.  Cours  de  perfection¬ 
nement  POUR  mEdecins).  —  La 
Faculté  de  médecine  de  l’Université 
libre  de  Bruxelles  organise  du  23 
au  26  juin  prochain  une  série  de 
Vingt  conférences  sur  les  accidents 
du  travail  destinées  '  aux  médecins 
praticiens.  Ces  leçons  seront  données 
dans  le  Grand  auditoire  de 
PiiYSiSUE  de  e’UniversitE,  rue  des 
Sols,  tous  les  jours  de  9  à  12  et  de 
2  0  4  heures 

Programme  des  cours. 

1“  Régime  légal  des  accidents  du 
travail  avant  la  loi  de  1903.  —  La 
législation  actuelle  (loi  du  24  dé¬ 
cembre  1903),  par  M.  Wodon,  pro¬ 
fesseur  à  l’Université  de  Bruxelles. 

2“  Les  accidents  du  travail  au 
point  de  vue  médico-légal,  par  M.  P. 
Heger-Gilbert,  professeur  de  médeci¬ 
ne  légale  à  l’Université  de  Bruxelles. 

3“  Examen  du  blessé.  —  Déclara¬ 
tion  de  l’accident.  —  Étiologie  géné 
raie  des  traumatismes.  —  .Simula¬ 
tion  et  exagération,  par  M.  Sand, 
agrégé  dî  l’Université  de  Bruxelles. 

A»  Expertise.  —  Consolidation.  — 
Évaluation  de  l’incapacité.  —  Révi¬ 
sion.  —  Médecine  professionnelle, 
par  M.  Colin,  professeur  de  méde¬ 
cine  légale  à  l’Université  de  Liège. 


5“  Suites  médicales  des  accidents 
du  travail  par  M.  Dervieux,  secré¬ 
taire  de  la  Société  de  médecine 
légale. 

6“  Accidents  nerveux  consécutiis 
aux  accidents  du  travail, par  M.  René 
Verhoogen,  professeur  à  l’Université 
de  Bruxelles. 

7“  Troubles  mentaux  consécutifs 
aux  accidents  du  travail,  par  M.  Ley, 
professeur  de  psychiatrie  à  l’Uni¬ 
versité  de  Bruxelles. 

8“  Tuberculose  et  traumatisme, 
par  M.  E.  Mosny,  membre  de  l’Aca¬ 
démie  de  médecine. 

9“  Traumatismes  et  tumeurs,  par 
M.  Thoinot,  professeur  de  médecine 
légale  à  l’Université  de  Paris.  | 

10“  Traumatismes  du  crâne  et  du 
rachis,  par  M.  A.  Depage,  professeur 
à  l’Université  de  Bruxelles. 

1 1  “  Traumatismes  du  thorax,  et 
de  l’abdomen,  par  M.  Polis,  chirur 
gien  des  hôpitaux  de  Liège.' 

■  1 20  Traumatismes  du  membre  su¬ 
périeur,  par  M.  Morestin,  professeur 
agrégé  de  l’Université  de  Paris,  chi¬ 
rurgien  des  hôpitaux. 

130  Traumatismes  du  bassin  et  du 
membre  inférieur,  par  M.  Willems, 
agrégé  de  l’Université  de  Gano,  chi¬ 
rurgien  de  riiôpital. 

14’’  .Suites  oculaires  des  accidents 
du  travail,  par  M.  Coppez,  agrégé 
de  l’Université  de  Bruxelles. 

1 5“  Affections  traumatiques  de  la 
gorge,  du  nez  et  des  oreilles,  par 
M.  Buys,  agrégé  de  l’Université  de 
Bruxelles. 

i6“  Mesures  préventives  contre  les 
accidents.  —  Organisation  des  pre¬ 
miers  secours,  par  M.  Van  Hassel, 
médecin  principal  de  la  caisse  com¬ 
mune  d’assurances  des  accidents  du 
travail  aux  charbonnages  du  Cou¬ 
chant  de  Mons. 

170  Radiologie  et  accidents  du 
travail,  par  M.  Béclère,  membre  de 
l’Académie  de  médecine. 

18“  Traitements  physiques  des 
accidents  du  travail,  par  M.  Guns- 
burg,  médecin-directeur  de  l’Ins¬ 
titut  Zander  à  Anvers. 

19“  Orthopédie  et  assistance  aux 
estropiés,  par  M.  Vulpius,  profes¬ 
seur  à  l’Université  de  Heidelberg. 

20°  Analyse  des  mouvements 
professionnels.  —  Recherche  d’une 
base  scientifique  pour  l’évaluation 
exacte  du  degré  d’incapacité  de 
travail,  par  M.  J.  Amar. 

Le  droit  d’inscription  est  de  lofr.  ; 
les  adhésions  accompagnées  du  mon¬ 
tant  des  cotisations,  sont  reçues  dès 
maintenant  au  secrétariat  de  l’Uni¬ 
versité  libre,  rue  des  Sols,  tous  les 
jours  de  9  à  2  heures. 
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MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


14  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d'inscription  pour  la  session  d’exa¬ 
men  de  médecin  auxiliaire  et  de 
.pharmacien  aide-major  de  2“  classe, 
dans  le  lor  corps  d'armée.  S'inscrire 
à  la  direction  du  service  de  santé 
du  1“  corps  d’armée  à  I<ille. 

iB  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  l’emploi  de  chef  des  travaux 
d’anatomie  pathologique  et  de  bac¬ 
tériologie  à  l’École  de  médecine  de 
Rennes. 

15  Juin.  —  Ouverture  dii  concours 
pour  une  place  de  médecin  suppléant 
des  hôpitaux  de  Nantes. 

iS  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  chef  de  clinique  médi¬ 
cale  à  la  Faculté  de  médecine 

iS  Juin.  —  A  Alger,  ouverture  du 
concours  pour  la  nomination  à  une 
place  de  chirurgien  adjoint  à  l'hô¬ 
pital  civil  de  Philippeville. 

iS  Juin.  —  A  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  dé  Paris,  ouverture  d’une  ses¬ 
sion  d’examen  de  validation  de 
stage  dentaire. 

iB  Juin.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chirurgien 


adjoint  des  hôpitaux  de  Bordeaux. 

iB  Juin.  —  Ouverture  du  cours  de 
chirvurgie’  d’urgence  par-  M.  le 
Dr  Étienne  Sorel. 

18  Juin.  —  Ouverture  du'  concours 
pour  une  place  de  chef  de  clinique 
médicale  à  la  Faculté  de  tnédecine 
d’Alger. 

18  Juin.  —  A  9  h.  1/2  à  l’asile 
Sainte- Anne,  séance  de  la  Société  de 
psycliiati-ie  de  Paris. 

20  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  clinicat  de  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris  (s’ins¬ 
crire  au  sécrétariat  de  la  Faculté). 

2!  Juin.  —  A  Co'blence,  inaugura¬ 
tion  du  monument  élevé  à  la  mé¬ 
moire  de  Frédéric  Mohr. 

22  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  médecin-adjoint 
des  hôpitaux  de  Constantine. 

22  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  l'emploi  de  suppléant  des  chai¬ 
res  d’anatomie  et  de  physiologie  à 
l’École  de  médecine  d’Angers. 

22  Juin.  —  Ouvertiure  du  concours 
pour  ime  place  de  cliirurgien  sup¬ 
pléant  des  hôpitaux  de  Nantes. . 

22  Juin.  —  A  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Paris,  ouverture  des  premier 


et  deuxième  examens  de  fin  d’année 
pour  la  collation  du  titre  de  chirur¬ 
gien-dentiste. 

23  Juin.  —  A  Bruxelles,  ouverture 
d’une  série  de  20  conférences  sur  les 
accidents  du  travail  par  le  Profes¬ 
seur  Depage. 

23  Juin,  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  d’admission  à  l’École  du  ser¬ 
vice  de  santé  militaire  de  Lyon. 

23  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  de 
l’externat  des  hôpitaux  de  Lille 
(s’inscrire  au  secrétariat  des  hos¬ 
pices,  41,  rue  de  la  Barre). 

29  Juin.  —  A  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Paris,  ouverture  du  concours 
pour  l’emploi  de  suppléant  de  la 
chaire  de  pathologie  et  de  clinique 
médicale  à  l’École  de  médecine 
d’Angers. 

29  Juin.  —  A  Brest,  Rochefort 
et  ’l'oulon,  ouverture  de  concours 
pour  l’emploi  de  prosecteur  dans 
les  Écoles  annexes  de  médecine 
navale  de  ces  ports. 

30  Juin.  —  A  Paris,  ouverture 
du  concours  pour  l’emploi  de  méde¬ 
cin  stagiaire  de  l’assistance  médi¬ 
cale  en  Indo-Cliine. 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ 

Mercredi  17  juin,  à  une  heure.  —  M.  MiTrani.  Contri¬ 
bution  à  l’étude  de  la  thérapeutique  des  empoisonne¬ 
ments.  Influence  nocive  des  vomitifs.  (MM.  Pouchet,  pré¬ 
sident  ;  Legueu,  Aug.  Broca  et  Lemierre).  —  M.  HumEau. 
Contribution  à  l’étude  des  ruptures  traumatiques  des 
voies  biliaires  extrahépatiques  (MM.  Legueu,  président  ; 
Pouchet,  Aug.  Broca  et  Lemierre).  —  M.  Brawanskv. 
Les  urines  dans  les  appendicites  aiguës  et  subaiguës, 
chez  l’enfant  avant  et  après  l’opération  (MM.  Aug. 
Broca,  président  ;  Pouchet,  Legueu  et  Lemierre). 

Jeudi  18  juin,  à  une  heure.  —  M.  Dubuisson.  Essai 
sur  la  vision  monoculaire  du  relief  (MM.  de  Lapersonne, 
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président  ;  Ribemont-Dessaignes,  Terrien  et  Sauvage). 
—  M.  Petit.  Contribution  à  l’étude  de  la  dystocie  par 
contracture  annulaire  de  l’utérus  (MM.  Ribemoht- 
Dessaigues,  président  ;  de  Lapersonne,  Terrien  et  Sau¬ 
vage).  — ‘  M.  Favrot.  Les  vergetures.  Leur  nature 
(MM.  Gilbert,  président  ;  Widal,  Gougerot  et  Maurice 
Villaret).  —  M““  Bachmaciinicoff.  Les  myélites 
pneumococciques  (MM.  'Widal,  président  ;  Gilbert,  Gou¬ 
gerot  et  Maurice  'Villaret).  —  M.  Lavergne.  Traitement 
par  le  néosalvarsan  des  tuberculides,  du  lichen  plan  et 
et  du  psoriasis.  (MM.  Widal,  président  ;  Gilbert,  Gougerot 
et  Maurice  Villaret). 


THESES  DES  FACULTÉS  DE  MÉDECINE  DE  PROVINCE 


LYON.  —  9  Juin.  -:-.M.  Goedenberc.  Contribution 
à  l’étude  de  la  myotomie  (cas  lyonnais). 

HIONTPELLIER.  —  xg  mai  19x4.  —  M“<^  Bieig  (Reizia). 
Contribution  à  l’étude  du  traitement  de  la  tuberculose 
nnnexielle. 

20  Mai.  — M.  Robardey  (Jean) .  La  Synovectomie  dans 
le  traitement  des  synovites  tubereuleùses  digito-car- 
piennes  et  en  particulier  dans  les  synovites  à  grains 
riziformes. 

22  Mai.  —  M»»  PTîedberg  (Ida).  Urotropine  dans 
le  traitement  des  fièvres  infectieuses. 

22  Mai.  —  M.  Grisot  (Henri).  Contribution  à  l’étude 
du  traitement  des  fractures  de  la  clavicule  par  la  posi¬ 
tion  de  Couteaud  et  l’appareil  de  Soubeyran. 

'23  Mai  xgx4.  — M.' Podoesky  (Grégoire).  Les  indica¬ 
tions  et  les  contre-indications  du  pneumothorax  artificiel 
dans  le  traitement  de  la  tuberculose  pulmonaire.'  — 
M™'  Podoesky  (Elkaj.  Angine  pré-rougepleuse.  — 


M.  Rocher  (Marcel).  Les  sels  de  cuivre  dans  le  traite¬ 
ment  de  l’actinomycose.. 

26  Mai.  — M.  FiaTrëS  (Julien).  Les  incapacités  dues 
aux  névroses  traumatiques  dans  les  expertises  par  acci¬ 
dents  du  travail. 

27  Mai.  —  M.  SiMiAN  (Ab-del-ICader).  Contribution  à 
l’étude  de  l’adénomyomatose  diffuse  de  l’utérus  et  du 
rectum. 

27  Mai.  — M.  BlAEOSToTzKY  (Conrad).  Comment  doit- 
on  traiter  le  prolapsus  rectal? 

30  Mai.  —  M.  Bouchain  (René).  De  la  vaccination 
anti-typhoïde  chez  les  aliénés. 

2  Juin.  — M.  CoüDRAY  (J  ean) .  Considérations  sur  l’hôpi¬ 
tal  Sadiki  et  la  pathologie  chirurgicale  indigène  en  Tunisie. 

5  Juin.  — M.  CHANGEE  (Emile).  Contribution  à  l’étude 
de  l’orchidopexie  et  du  procédé  d’Ombredanne. 

X2  Juin. — M.  Robert  (Pierre).  Contribution  à  l’étude 
des  sarcomes  primitifs  de  l’intestin  grêle.  —  M.  Aeeouch 
(François).  Contribution  à  l’étude  du  traitement  des 
fractures  de  jambe  par  la  méthode  de  Delbet. 
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technique,  résultats  [Revue  générale) . 
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La  Médecine  au  Palais  :  Les  sages-femmes  e 
Silhouettes  médicales  :  Le  Dr  Florand,  dess 

Diététiaue.  —  Formules  thérapeutùfues . 
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de  l'hôpital  de  Bastia,  par  le  D'  Paul  Co 
-e  et  le  médecin,  par  le  Dr  Henri  Roche. 
e  congrès  de  l’internat  et  des  anciens  inu 


l’exercice  illégal  de  la  médecine,  par 
I  original,  par  Bits . 


le.  —  Theses  des  facultés  d 


CHANGEMENTS  D’ADRESSE  demande  de  changement  d’adresse  doit 

Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœur 
Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 

EUPNINE  VERNADE 

à  riODURE  de  CAFÉINE 

LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d'intolérance  al  d'Accidents  d'iodisme 

CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

Prix  de  l’abonnement  (/®*  Décembre  au  3o  Novembre)  :  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 
ORDRB  DE  PUBLICATION  DES  NUMÉROS  SPÉCIAUX 

Décembre.  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Pué-  1  Juin . —  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie. 

•  riculture.  Juillet . — Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vaisseaux. 

Janvier _ —  Physiothérapie;  —  physiodiagnostic.  Août .  —  Bactériologie;  —  hygiène;  maladies  infec- 


Décembre  .  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles  ;  —  Pué- 
•  riculture. 

Janvier _ —  Physiothérapie  ;  —  physiodiagnostic. 

Février _ —  Maladies  des  voies  respiratoires;  —  tuber¬ 
culose.  ' 

Mars .  —  Dermatologie  ;  —  syphilis  ;  —  maladies 

vénériennes. 

Avril . —  Maladies  de  la  nutrition  ;  Eaux  minérales, 

climatothérapie  ;  —  diététique. 

Mal . —  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies 


.  —  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du  laryni 
—  des  yeux  ;  —  des  dents. 

.  —  Maladies  nerveuses  et  mentales;  —  méd 
cine  légale. 

.  —  Thérapeutique. 


“  Paris  Médical  ”  a  une  édition  en  langue  Russe,  dont  le  Secrétaire  est  le  D'  Jitomirsky.  —  S'adresser  au 
D' JiTOMiRSKY,  280,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  gui  concerne  l’édition  Russe.  (Prix  de  ribonnement  :  15  ir.) 


’  OouttoB  do  Olyoéropbaopbaiea  do  Soade,  Poiaoso  et  Magnéaio,  àlàmonia  ' 
prinaipauie  doa  iiaana  nerveux  (Hoppe-Seyler),  —  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas. 

L  Ne  oonlienl  ni  Sucre,  ni  Chaux,  ni  Alcool.-  Le  flacon  compte-g'«  3'-  Rue  Abel,e,PARI^ 


IGITALINE 


NATIVELLEJ 


U  R OT  R  O  P 1  S  C  H  E  R  ING 

Ile  Premier  en  date  et  en  renonT 
des  Antiseptiques  internes 


PmiVlES  DE  ‘  PARIii  IVIEDICAL”  POUR  1914 


ü.  Mathieu  lils  et  C*»,  Mobilier  medical  pour  malades  et  Instruments 
0  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  Iran 
achatde  loo  irancs  àla  maison  «  L’Hygiène  moderne,  Lavabos,  Salle  di 
°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  Ira 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-b.  Baillière  et  i 
1  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  ollert  par  la  maiso 


douze  francs  sur 
e  Hautefeuille,  Pai 
',  parfumeur,  i3,  i 


d'Enghien,  à  Faris.  [Jfour  apuir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joinare  au  prix  de  t'aoonnement  la  som¬ 
me  ae  2  jr.  75,  plus  5o  centimes  pour  te  port). 

3“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  J  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  a  sachets.  {Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  trance). 

7°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  ofterts  paria  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

Bons  pour  une  remise  de  zS  p.  100  sur  l’achat  d'une  bicyclette  ou  d’une  machine  à  coudre  et  remise  de  10  p. 
100  sur  l'achat  d’une  voiturette  automobile  de  aSoo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

Remise  de  iS  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  SanKa  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Pans  {sur  présentation  de  cette  page). 

3°  Remise  sur  l'achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonne  d'un  an  a  droit  à  une  seule  de  ces  29  primes) 

1“  Un  Joli  presse-papier  en  marmorlte  de  Salnt-Qobain  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

!“  Un  stylographe  offert  par  le  Lait  Lepelietler  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer).  (Prime  épuisée). 

i°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  iin  fume-cigarettedu  D' Parant  (désintoxicant  ou  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois.  Prime  olferte  par  le  D'  Parant,  à  Lons-le-Saunier. 

Un  seau  de  2  kilos  de  miel  surfin  du  Oatinais,  offert  par  M.  Paul  Roubinet,  à  Auxy.  {Prime  épuisée). 

)“  Une  poire  de  Polltzer,  {Pour  les  médecins  seulement). 

i»  Une  pince  clamp  courbe  ou  droite.  {Pour  les  médecins  seulement). 

1“  Une  pince  longue  à  mors  courts  de  Richelot.  (Pour  les  médecins  seulement). 

i”  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Murillo,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 
valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  {Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  bo  au  prix  de  l’abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

3°  Un  pulvérisateur  Vaast,  pour  traitement  des  affections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

[rue  de  l’Odéon,  Paris.  (Prime  épuisée.) 

I»  Une  trousse  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  UDosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

!»  UneboîteAIdogènepourdéslnfectlon, offerte  par laSociÉTÉ Générale  d’Antisepsie,  i5,r.d’Argenteuil,  Paris. 

!»  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  Auüereau,  69,  avenue  des  Ternes. 

4»  Btul  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
{procède  breveté),oïïtn  parla  Société  Electro-Industrielle  (maison  Mathieu],  1 1 3,Bd.  St-Germain,à  Paris. 

!»  Un  thermomètre  ihaxlma,  offert  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,  à  Paris.  {Prime  épuisée.) 

3»  Un  nécessaire  pour  i’hyglène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

jo  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  ,au  choix). 


ictioii  artistique  tout  encadrée, 
e  Diderot,  à  Vincennes  {Pour 
i  fr.  pour  le  port  en  France). 


»  Un  thermomètre 
»  Un  nécessaire  po 
frice  et  un  flaci 
»  Un  coffret  Eau  e 


1“  Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just»  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  delà  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

I»  Bon  de  remboursement  de  six  francssur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

>»  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  So  francs  à  la  maison  Cogit  et  C‘«,  Appareils  de 

»  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  zSfr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

!»  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Pougues  {Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  oSenc  par  la  C‘*  de  Pougues. 

1»  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  et  un  déjeuner. 

I»  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  off  ert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen. 

I»  Elégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  {Il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  somme  de  3fr.5o,  plus  1  f r .  pour  le  port  en  France). 

i»  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

1»  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  VII,  à  Paris. 

I»  Formolateur  Hélios  A.  {Prime  épuisée). 

I»  Une  seringue  porte-aiguille  ou  seringue  d’urgence  du  D’  Delangre,  toujours  aseptique,  offerte  par  la 
maison  Mathieu,  ii3.  Bd  St-Germain,  Paris. 

“  Sac  d’excellente  chocolats,  offert  par  la  maison  “  A  la  Marquise  de  Sévigné  ”,  boulevard  de  la  Made¬ 
leine  et  rue  de  Sèvres,  à  Paris  (chocolaterie  de  Royat).  {Prime  épuisée.) 

1°  Deux  bougies  allumage  électrique  Standard  pour  automobile  (au  choix  Tou rist  n°  5  ou  Standard  à  culot 
long),  offertes  par  M.  Mounier,  Sg,  rue  Pbpincourt,  à  Paris.  (Joindre  2  fr.  au  prix  de  l’abonnement, 
plus  5o  centimes  pour  le  port). 


FORMOLATEURS  HELIOS 

Pour  la  DÉSINFECTION 
et  la  STÉRILISATION 


Rue. des  Petits  Hôtels 

F^ARIS 


LIBRES  PROPOS 


LA  TRISTE  HISTOIRE  DE  L’HOPITAL  DE  BASTIA 

Dans  l’anciemie  capitale  de  l’ancienne  Corse  génoi¬ 
se,  dans  cette  pittoresque  Bastia,  fièrement  assise  sur 
un  promontoire,  et  se  déroulant  en  façade  devant  la 


arrivons  à  la  journée  solennelle  du  23  août  1869, 
où  Sa  Majesté  l’Impératrice  Dugénie  posa  la 
première  pierre  de  Tliôpital  qui  devait  porter  sou 
De  marteau  et  la  truelle  qui  servirent  à 
la  cérémonie  sont  conservés  précieusement  ;  vous 
pouvez  les  voir  au  Musée  de  Bastia, 
dans  les  locaux  du  théâtre  muni¬ 
cipal  dont  nous  montrons  l’aspect 
extérieur  (Voir  fig.  5),  et  pour  la 
construction  duquel  on  a  su  trouver 
près  de  800  000  francs.  Vous  pou¬ 
vez  aussi  contempler  la  première 
pierre;  elle  gît  encore,  isolée,  sur 
le  plateau  aride  des  CapanneUe, 
dans  le  faubourg  de  Toga  ;  elle 
reste  à  la  fois  la  première  et  la  der¬ 
nière  des  traces  de  l’hôpital  fantô¬ 
me,  puisqu’on  a  disposé  du  terrain 
pour  d’autres  travaux  qui  traînent 
eux  aussi,  semble-t-il,  d’une  len¬ 
teur  'désespérante. 

mer  'Dyrrhénienne,  il  se  passe  depuis  trop  longtemps  II  faut  attendre  jusqu’en  1900,  non  pas,  comme 
une  histoire  invraisemblable  :  celle  d’un  hôpital,  '  vous  auriez  pu  le  croire,  pour  assister  à  l’inau- 
dout  la  reconstruction  est  décidée  depuis  plus  de  guration  du  nouvel  hôpital,  mais,  pour  le  voir 
deux  siècles  et  demi,  et  (qui  ^depuis,  de  projets  en  simplement  déménager,  et  s’installer,  «  provi- 
projets,  d’indécisions  en  indéci¬ 
sions,  attend  encore  de  pouvoir 
sortir  des  ruines  qui  enveloppent 
ses  hontes,  pour  mériter  de  prendre 
place  au  soleil  de  la  civilisation. 

Tel  Ulysse  qui  dut  subir  mille 
aventures  avant  de  retrouver  son 
royaume  d’Ithaque,  ainsi  l’hôpital 
civil  de  Bastia  cherclie  encore, 
après  maintes  épreuves,  sa  cons¬ 
truction  définitive. 

Oyez  plutôt.  C’est  exactement 
en  1646,  ainsi  que  nous  l’apprend 
notre  distingué  confrère,  le  docteur 
Vincent  Ramaroni,  chirurgien  de 
l’affreux  hôpital  actuel,  que  fut 
décidée  mie  construction  nouvelle, 
en  remplacement  du  vieil  hôpital 
Saint-Nicolas,  lequel,  en  1646, 
était  déjà  centenaire.  Après  des  péripéties  nom-  soirement  »,  dans  mi  ancien  pensionnat  des  sœurs 

breuses,  qui  se  marquèrent,  notaimnent  en  1807,  de  Saint- Joseph,  local  devenu  libre  du  fait  de  la  loi 

en  1808,  en  1810,  en  1824,  en  1851,  en  1857,  sur  les  Congrégations. 

soit  par  des  propositions  mort-nées,  soit  pair  des  ’  Ah  I  allez  donc  voir  ce  qu’est  l’hôpital  civil  de 
idées  reprises  et  puis  abandonnées,  soit  par  des  Bastia.  Demandez  au  besoin  des  renseignements,  au 
vœux  prédestinés  à  l’éternel  platonique,  nous  D' Belgodère  qui,  lui  aussi,  l’a  visité, et  peut  vous  • 
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ûiGER's  Hôtel  W/îiDHflus  ' 


SitSAaRIfl  ENGaolNE  (SUISSE) 


Séjour  d’Eté  recommandable  pour  Familles 

SILS  MARIA 

ENGADINE  (Suisse) 

GIGER’S  HOTEL  WALDHAUS 


SITUATION  INCOMPARABLE 

repos  des  gens  surmenés  par  les  affaires.  Loin  du  bruit  et  de  la  poussière  (les  automobiles  sont  interdites). 
Alimentation  rationnelle  comprenant  beaucoup  de  fruits  et  de  légumes  frais. 

Nombreuses  promenades  :  à  pied,  en  voiture,  en  barque. 

de  Sils  convient  aux  enfants  qui  sont  toujours  nombreux  l’été  au  Waldhaus. 


PRODUITS 


F.  VIGIER 


Capsules  Ovaiiques,  Orchitiques,  Prostatiques, 
Hépatiques,  Surrénales,  Pancréatiques,  de  Thymus, 
de  Corps  thyroïde,  etc. 

DOSB  ;  Ctt  divtrttt  tapaules  a’adminiairent  a  la  dosa 
dt  2  a  e  par  jour. 

Pharmacie  VIGIER,  12,  boul.  Bonne-Nouvelle,  PARIS  ' 


SEL  NATUREL  DU  SPRUDEL  ; 

authentique  CARLSBAD. 

Se  méfier  des  falsifications  frauduleuses. 


BRONCHIT&S 

A  rJ 

1  a  L'HüÉmeos  rVV/  1\H  DI 

■  exp£RiM£nrés  dans  tes  hôpitaux  de  paris 

— 2  a  4-  par  Jour  — 

I  CHAPES f 


j  ^  "  «le  |UIN|UI|f|WATEliT| 

I  EchànlüL  !  IÏLA\(:ilÔT/liî,  aveiuTeSloïrsouHKri'A 


Blihflt'ilMülJ 


MINERALOGÊNE  BOSSON 

Silicate  de  Soude  titré  et  soluble 

Nêphro-Sclêrose.  Goutte  NOUVEL  ET  LE  MEILLEUR  DES  HYPOTENSEURS 

>J  Otutnisme _  Littérature  et  Échantillon!*  :  VJ  AL,  4,  Place  del- 


CITROSODINE^sÉîî^ 


LITTÉRATURE  et  ÉCHANTILLONS 

HYPERACIDITÉ  DOULEURS  GASTRIQUES  ANTIÉMÉTIQUE  i  P.  LONGUET,  50,  rue  des  Lombards 

EUPEPTIQUE 
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LIBRES  PROPOS  {Suite) 


édifier  impartialement  (i).  C’est  une  maison  quel¬ 
conque,  placée,  comme  un  pauvre  cendrillon,  à 
proximité  de  l’hôpital  militaire  qui,  lui,  occupe  altiè- 
rement  l’ancien  couvent  de  .Saint- François,  l’un  des 
jdIus  beaux  édifices  de  Bastia.  Si  l’on  pénètre  dans  la 
vieille  bâtisse  qui  sert  d’hôpital  civil  (Voir  fig.  3  et  4), 


Vue  de  côté;  un  grand  mur  lézardé  ; 

au-dessous,  à  gauche,  la  lanterne  qui  marque  l'entrée  de  !’«  hôpital»  (fig.  4). 

avec  ses  murs  sales,  lépreux,  mal  assis,  on  aperçoit 
des  couloirs  sombres  et  labyrinthiques,  des  escaliers 
en  tire-bouchon,  des  murs  blanchis  à  la  chaux,  des 
pavages...  bref  toute  ime  misère.  Vous  trouvez  mie 
salle  d’accouchément  confondue  avec  celle  de  chi¬ 
rurgie  ■  gynécologique  ;  vous  cherchez  vainement  une 
.salle  d’isolement  ;  vous  ne  trouvez  même  pas  les  ins¬ 
truments  nécessaires.  Les  malheu¬ 
reux  malades  sont  là  pêle-mêle, 
entassés  parfois  jusqu’à  110,  à 
l’aide  de  brancards,  de  matelas 
disposés  par  terre,  alors  qu’il  fau¬ 
drait  un  hôpital  de  150  lits  au 
minimum  (2). 

Et  voilà  trente  années  que  le 
B''  ’Ramaroni  lutte  en  vain  dans 
l’intérêt  des  malades  et  partant 
pour  l’honneur  de  la  ville  de  Bastia. 

En  1893,  il  faisait  un  rapport  pour 
un  projet  de  construction  d’an¬ 
nexes,  dont  le  devis  s’élevant  à 
.130  000  francs  nefut  pas  approuvé. 

En  1894,  le  D'  Napias,  alors  ins¬ 
pecteur  des  services  ‘  administra¬ 
tifs  au  ministère  de  l’Intérieur, 
le  chargeait  d’engager  des  pour¬ 
parlers  avec  les  frères  .Saint-Jean- 
de-Dieu  :  vains  efforts.  En  1899, 
les^  17  médecins  de  Bastia  formulaient  dans  un 
même  élan  une  proposition  collective  :  vains 


En  1900,  après  le  fameux  transfert  dans  le  local 
actuel,  une  lueur  d’espoir  jaillit  mi  instant  grâce  à 
la  haute  sollicitude  de  M.  Marcel  Delanney,  alors 
Ijréfet  de  la  Corse,  lequel,  passant  par  Bastia, 
s’occupa  d’mie  façon  toute  spéciale  de  la  situa¬ 
tion  lamentable  de  l’hôpital.  Il  pria  le  docteur 
Rainaroni  à  déjeuner  à  la  Sous- 
Préfecture,  l’écouta  avec  le  plus 
grand  mtérêt,  recommanda  de 
.'•.uite  de  quitter  les  locaux 
actuels,  et  promit  le  concours  du 
pari  mutuel.  Sous  son  heureuse 
impulsion,  des  plans .  d’aménage¬ 
ment  furent  tracés,  mais  qui  furent, 
par  la  suite,  finalement  abandon¬ 
nés,  sous  le  prétexte  de  l’érection 
prochaine  d’mi  véritable  hôpital. 

Et  le  chirurgien  de  l’hôpital- 
enfer  est  toujours  sur  la  brèche  ; 
toujours  dans  l’attente  il  ne  voit 
rien  venir.  Les  malades  restent 
dans  leur  géhenne,  et  malgré  le 
dévouement  des  médecins  et  du 
personnel  hospitalier,  n’est-il  pas 
permis  de  se  demander  si  des 
malades  peuvent  être  soignés  dans 
âes  conditions  aussi  lamentables  ?  . 

L’hôpital  est -il  seulement  administré  ?  Je  suis 
trop  l’ami  de  la  Corse  et  de  Bastia  pour  chercher 
de  gaieté  de  cœur  une  réponse  à  ces  deux  questions. 

Pour  l’homieur  de  l’île  Verte,  ce  joyau  de  la  Médi¬ 
terranée,  et  pour  celui  de  sa  capitale  commerciale, 
cette  situation  doit  cesser  au  plus  tôt;  -Deux 


efforts. 

(1)  V.  dans  le  journal  La  Renaissance  de  la  Corse  (19  fév. 
1914);  I.aquestion  de  l’iiôpital  de  Bastia,  par  leDfBelgoJère. 

(2)  ^  ville  de  Bastia  comp  '  e  ])ré3  de  30  000  habitants. 
L’hôpital  civil  donne  asile  aux  malades  de  trois  arrondis¬ 
sements. 


solutions  se  sont  fait  jour  en  ces  derniers  temps, 
soit  qu’avec  l’hôpital  milifaifè  on  dispose  un  hôpi¬ 
tal  mixte,  soit  que  l’on  construise  un  hôpital  civil 
sur  un  terrain  situé  dans  le  quartier  du  F'ang&j  non 
loin  de  la  ville.  Cette  dernière  solution  paraît  -la 
meilleure.  Qu’on  s’y  arrête  et  qu’on  fasse  yite. 

CORNBÏ. 
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IVlédication  totale  des  mâlâdie^u  foie  et  des  voies  biliaires  __1 

]  qPOTHËRAPlÉS  I  PANdILINEÎ  lithiase  BILIAIRE  I 

j  HÉPATIQUEetBILIAIRE  une  à  4- cuiHeréesà  entremets  parjour\  CHOLÉIVIIE  FAMILIALE  1 
ASSOCIÉES  .^^OLAOOGUES  B  flaeon ePrs.toulesptarmacias I  IMSUFFISAWCEHÉPATIQUeI 

I  ÉCHANTILLON  GRATUIT ÀT  LITTÉRATUREf  imomOmàe\a  PANBILINE  Annonay  (Ardéche)f 


de  goutte 


et  modifie 
la  diathèse 


venients 
dans  les 
rhumatismes 


BAIN  P.-L.  CARRÉ  ANTI-NERVEUX 

innn_DDnMn  PUI  ADIIDÉ  Bain  de  Mer  ahau«l,  chez  soi,  B«ln  Mirln,  eam 
I  U  U  U  D  nU  IffI  U  U  n  L  U  n  U  n  t  ohaud  pour  Convalesoents,  Anémiques, 

■  www  wiiwisiw  w  II  WW  II  w  IIS.  Neurasthéniques,  Arthritiques,  Rhumatisants,  Nep- 

—  veux  et  la  Tuberoulose  osseuse  Infantile.  — 


Séanaa  Académie  du  11-8-10  (PARIS  18»). 
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CHRONIQUE 


L’INSTRUCTION  PRIMAIRE  ET  LE  MEDECIN 

«  Le  rôle  social  des  médecins  scolaires  est  consi¬ 
dérable,  et  son  influence  sur  l’avenir  de  la  race 
peut  produire  en  peu  d’années  d’inàppréciables 
résultats  »  (D^  L.  Dufestel,  Paris  Médical, 
Il  mars  1911). 


A  toutes  les  époques.  ! 
tous  les  pays, 
l’enfant  a  été 
considéré  com¬ 
me  la  promesse 
de  l'avenir  et 
à  ce  titre  tous 
s’en  sont  occu¬ 
pés  avec  l’es¬ 
poir  d’en  faire, 
les  mis  le  vé- 
liicule  d’idées 
nouvelles,  les 
autres  l’arche 
sainte  des  tra¬ 
ditions  du 
liassé. 

Pour  iiossé- 
der  ce  terrain 
si  fertile  à  tous 
les  ensemen¬ 
cements  en 
raison  de  sa 


s  tous  les  régimes,  dans 


malléabilité,  tous  les  partis  politiques,  tous  les  sys¬ 
tèmes  religieux  et  antireligieux  et  même  les  scep¬ 
tiques  se  sont  livré  les  luttes  les  plus  implacables, 
et  dans  les  camps  adverses  les  attaques  se  faisaient 
toujours  au  cri 
de  «  neutralité». 

Faisant  une 
besogne  moins 
brillante  et 
moins  sonore, 

Esculape  et  Hy- 
gie  pansaient  les 
blessés;  et  peu 
à  peu  sans  que 
pour  cela  on  son¬ 
geât  à  leur  faire 
dans  la  cité  la 
place  qu’ils  mé¬ 
ritaient,  on  vou¬ 
lut  bien  peu  à 
peu  s’apercevoir 
de  leur  oeuvre 
bienfaisante.  Ft  pour  les  enfants,  pour  les  écoles,  qui 
étaient  la  préoccupation  de  tous,  on  se  décida  enfin  à 
se  servir  de  leur  savoir. 

Pour  qui  se  souvient  de  ce  qu’étaient  les  écoles,  il  y 


a  trente  ans,  im  pas  iumieuse  a  été  fait,  et  visible . 
Certes  les  résultats  actuels  ne  sont  encore  rien  auprès 
de  ceux  qu’il  faut  obtenir,  mais  on  peut  constater  dès 
maintenant  l’influence  prépondérante  du  médecin 
dans  l’élevage  de  l’enfant  en  coimniin  ;  là-  où  cette 
influence  n’existe  pas  encore,  c’est  la  faute  du  pra¬ 
ticien,  dont  l’autorité,  et  parfois  même  la  compétence 
sont  en  défaut. 

Hygiène  sco- 
laire,  cons¬ 
truction  des 
bâtiments, 
éclairage,  aé¬ 
ration,  durée 
des  heures  de 
classe,,  alimen¬ 
tation,  tout 
cela  relève  du 
médecm,  dont 
les  décisions 
doivent  l’em¬ 
porter  sur 
celles  de  tous 
autres. 

Même  l’m- 
fluence  du 
médecin  doit 
s’exercer  dans 
les  méthodes 
d’enseignement  ;  l’enfant  n’est  qu’mie  matière  en 
tram  d’évoluer,  et  c’est  de  l’avoir  hvré  à  l’ignorance 
physiologique  des  pédagogues,  sans  doute  fort  respec¬ 
tables  dans  leur  partie,  que  l'on  doit  les  résidtats 
si  inégaux  de 
l’enseignement 
primaire  actuel. 

On  ne  peut 
pas  plier  indis¬ 
tinctement  les 
enfants  aux 
obligations  d’un 
gavage  miifor- 
me,  on  doit  tenir 
compte  de  leurs 
aptitudes  indi¬ 
viduelles  ;  au¬ 
tant  diffèrent 
leur  taille,  leur 
développement, 
la  quahté  de 
leurs  appareils 
visuels,  auditifs,  autant  doivent  différer  les  soins  d’en¬ 
tretien  et  d’entraînement  que  comporte  l'éiianouis- 
sement  de  leurs  facultés  intellectuelles,  et  de  leurs 
différents  appareils  musculaires,  re.spiratoires,  etc. 
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administration  prolongée 

^  OAÏACOL  "inodore 

à  hautes  doses 

sana  aucun  inconvénient  ^ 

TfflOCOL'ROCHE”^ 

‘  uniquement  sous  forme  de 

SIROP  *^ROCHE 
COMPRIMÉS  *'BOCHE  ’ 
CACHETS  «ROCHE’ 


échantillon  ellifléralure 
Produits:  PHoFfmm~lA  Rqchss,  C-’ 
HPlacedesïo^ei .  Pms 


COLLOBIASES  HAUSSE 


CO  LLO I DAUX  H  YPER  ACTI  FS. 


LITTERATURE  et  EcHANTiLtONS  Laboratoires  DAUSSEfeRus  Aubriot  PARIS  | 


Régime  des 

Arthritiques,  Goutteux,  Rhumatisants 

VICHY  CÉLESTINS 

BOUTEILLES  ET  DEMI-BOUTEILLES 
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C’est  en  partant  de  ce  point  de  vue  que  l’on  peut 
dire  que  le  médecin  sera  en  fin  de  eompte  celui  quj 
fera  en  dernier,  et  définitivement,  la  conquête  de 
l’école  ;  de  même  que  chez  les  peuples  i>rimitifs  il 
a  peu  à  peu  pris  la  part  d’influence  jusqu’alors  réser¬ 
vée  soit  aux  sorciers  locaux,  soit  aux  missionnaires 
européens ,  de 
même  dans 
l’école  il  sera  le 
régulateur  d’où 
dépendra  le  bon 
fonctiomiement 
de  la  santé  phy¬ 
sique  et  morale 
de  l’enfant,  et 
toute  la  pédago¬ 
gie,  tous  les  maî¬ 
tres  d’école  de¬ 
vront  s’inspirer 
de  sa  science. 

On  peut  faci¬ 
lement  iniagmer 
les  conséquen¬ 
ces  de  cette 
manunise  toute- 
puissante  de  la 
doctrine  médi¬ 
cale  à  l’école,  et 
à  notre  époque  où  il  nous  est  pennis  d’entrevoir 
qu’à  l’avenir  le  médecin  aura  moins  à  s’occuper 
de  thérapeutiqiie  que  d’hygiène,  ne  sera-ce  pas  tout 
un  territoire  nouveau,  qui  peu  à  peu  sera  totalement 
occupé  par  les  praticiens. 

Ce  résultat  ne  peut  être  obtenu  que  si  le  ir.édecin 
met  sa  science  au  service 
de  toutes  les  questions  Cjui 
mtéressent  l’enfance  et 
son  dévelopj)ement  ;  si 
l’on  songe  à  la  longue 
période  que  représente  la 
scolarité  dans  la  vie  de 
l’enfant,  à  son  influence 
souvent  déprimante,  tant 
au  point  de  vue  physique 
qu’intellectuel,  il  n’est 
pas  de  doute  que  cette 
scolarité  a  besoin  d’être 
surveillée  de  près  par  le 
médechi,  qui  seul  est  prêt 
àen  apprécier  les  résultats  (Dessin  de  l’enfant  Geori 

tant  par  sa  haute  instruction  que  par  ses  connais¬ 
sances  spéciales  et  dont  le  cadre  devra  s’étendre  de 
plus  en  plus. 

Il  en  est  qui  jyensent  que  le  médechi  n’a  à  l’école  ' 
à  s’occuperque  de  médecine,  de  maladies,  d’épidémies. 


C’est  tout  juste  en  effet  ce  que  nous  accordent 
actuellauent  les  pouvoirs  publics,  mais  nous  avons 
d’autres  services  à  rendre.  Nous  devons  nous  inunis- 
cer  dans  la  technique  même  de  l’enseignement  et 
s’il  est  regrettable  en  effet  pour  les  pédagogues  et 
leur  routine  d’être  surveillés  tantôt  par  les  pères  de 
famille  et  tantôt 
par  les  méde¬ 
cins,  il  faudra 
bien  ceiiendant 
que  l’école  de¬ 
vienne  mie  mai¬ 
son  de  verre 
pour  le  plus 
grand  bien  de 
la  race.  Toutes 
les  questions 
d’ enseignement 
ne  seront  en 
déflnitive  réso¬ 
lues  que  d’un 
angle  médical. 
Pour  n’en  citer 
qu’une,  la  ques¬ 
tion  de  l’écritu¬ 
re  n’est-elle  pas 
maintenant  dé- 
■  fendue  dans  les 


deux  camps  avec  l’aide  de  la  médecine. 

A  la  ligue  de  l’écriture  droite  où  nous  voyons 
comme  président  M.  le  professeur  Tandonzy  s’o^ipose 
la  ligue  de  l’écriture  penchée  fondée  par  un  professeur 
d’écriture  M.  Desnoyers  qui  a  su  habilement  se  faire 
assister  de  médecim  .spécialisés  en  ophtalmologie. 

Il  u’y  apas  très  long¬ 
temps  M.  Cmiisset-Car- 
not  poussait  le  cri  d’alar¬ 
me  au  sujet  des  vices 
actuels  de  l’enseignement. 
Et  ce  qu’il  faut  retenir, 
c’est  que  lui  aussi  envi¬ 
sage  la  i)aTticipation  mé¬ 
dicale  dans  l’élaboration 
des  progranunes,  là  bù 
la  niédecme  a  priori  ne 
semble  rien  avoir  à  faire. 
«Voici,  disait-il  (le  Temps, 
g  mars  1912),  mie  lettre 
«  le  mahidc.  écrite  par  mi  médecin 

;cs  Huard,  7  ans)  (fig. .»).  coiiiiu,  écrivain  de  grand 

talent,  esprit  extrêmement  averti  :  je  suis  lié, 
m’écrit-il  avec  nombre  d’instituteurs  de  villages, 
et  j’ai  fait  commencer  à  mon  fils  ses  études  à  la 
campagne  par  l’école  primaire.  Je  puis  donc  parler 
de  celle-ci  en  ccnnaissance  de  cause";  eh  bien,  je 
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Avec  ses  bains  D^^^'VATT 

Cai-bo-gazp^  KU  I M  I 

I  GOUTTE,  ARTÉRIO'SCLÉRÔSEr  CŒUR 


CLINIQUE  MEDICALE  D’ECULLY 


Maison  de  Régime,  confort  moderne,  dans  les  r 
neurasthéniques  et  psychasthéniques,  affections  du  tube  digestl 
t  diététique  et  physiothérapique  des  maladies  de  la  nutrition 


I  Y  à  5  kil.de  Lyon 

L  I  3oo  m.  d’altitude. 
ts  du  Lÿonnais 
lorphlnor.ianes,  séniles,  tral- 


HYDROTHÉRAPIE,  ÈLECTROTHÈRAPIE,  RADIOTHÉRAPIE  PHOTOTHÉRAPIE,  HÉLIOTHÉRAPIE,  IÏIASSA6E 
Laboratoires  d'analyses.  —  3  médecins  attachés  à  l'établissement.  -  /?'  FEUILLADE,  médecin  directeur. 


COMPOSITION  : 


rTr.-Tiio»rTT  1'^  1  il  — É 

•1.1 

AI  A  I  j^^C"  Première  Station  Thermale 

W  "IM  Ci  W  I  ni  11  EL  du  Monde  pour  le  Traitement 
Saison  ;  15  Mai  -15  Octobre  ||  des  ALBUMINURIES 

RENSEIGTSTEMENTS  ; 

COMPAGNIE  DES  EAUX  MINÉRALES  DE  ST-NECTAIRE,  63.  rue  de  Turbigo,  PARIS 


r\|  AOpTp  PAIN  FOUGERON 

I  ^  AVEC  MIE  -  FRAIS  -  EXQUIS 
Échantillons  gratuit  à  MM.  les  Docteurs.  37,  RU6  du  Rochcr,  PARIS 
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CHRONIQUE  (Suite) 


dois  dire  que  si  les  instituteurs  sont  parfaits  — 
ceux  que  j’ai  ccniius  du  moins  —  les  programmes 
c^u’ils  sont  contraints  de  suivre  sont  détestables. 
Ceux  qui  les  ont  élaborés,  en  ^rroie  à  mie  illusion, 
aussi  dangereuse  que  généreuse,  n’ont  envisagé  que 
la  graine  à  semer  sans  se  préoccuj)er  du  terrain.  Ils 
se  sont  trompés  et  l’aboutissement  de  leurs  efforts 
n’a  été  que  le  psittacisme,  le  «  perroquettage  *  la 
dy.si>epsie  mentale,  le  néant. 

«  Je  me  j>ropose  de  reprendre  cette  question  à  mon 
tour  en  l’envisageant  au  point  de  vue  de  la  psycho- 
physiologie.  Je  pense  arriver  aisément  à  montrer, 
preuves  en  mains,  les  conséquences  de  l’erreur- 
commise.  Ma  conclusicn  sera  qu’il  n’y  a  qu’un  moyen 
de  se  libérer  des  fâcheux  errements  suivis,  c’est  de 
faire  table  rase  des  prcgrammes  actuels,  d’y  renon¬ 
cer  absolument,  définitivement.  Il  faudrait  en  faire 
établir  tout  de  suite  un  nouveau  par  une  conunis.sion 
spéciale,  mais  non  de  spécialistes  !  J’entends  par  là 
que  pour  arrêter  les  bases  de  l’enseignement  primaire 
il  faudrait  que  cette  commission,  présidée,  dirigée 
par  un  fonctionnaire  de  l’instiuction  publique, 
fût  composée  de  pères  de  famille,  d’instituteurs,  et 
de  médecins... 

Il  a  raison,  ce  docteur!  s’écrie  M.  Cunisset-Camot. 

Il  ne  suffit  pas  d’avoir  raison. 

vSi  les  médecins  n’ont  pas  davantage  pris  la  place 


(Dessin  de  l'enfant  Maurice  Woertli,  7  ans  1/2  (fig.  5). 

qu’ils  doivent  naturellement  occuper  dans  l’ensei¬ 
gnement  et  qu’ils  occuperont  le  jour  où  ils  voudront, 
car  nul  n’est  à  même  de  la  leur  disputer,  si,  dis-je,  ils 
n'ont  pas  suffisamment  jiris  leur  entrée  dans  l’école 
et  aussi  dans  la  classe,  c’est  qu’ils  ont  douté  d’eux- 
mêmes,  et  cela  au  plus  grand  détriment  des  enfants. 
Qu’ils  songent  cependant  que  ce  sont  eux  qui  ont 
créé  cet  enseignement  donné  partout  aux  mères 
pour  leurs  jeunes  enfants,  qu’ils  songent  que  pour  le 
premier  âge,  ils  ont  gagné  l’autorité  jadis  réservée 
à  la  routine,  aux  traditions.  Ce  sont  les  médecins  qui 
ont  montré  comment  on  soignait  le  petit  enfant, 
coiiune  on  le  lavait,  comme  on  le  nourrissait.  Qu’il 
.  aille  donc  à  l’école,  et  c’est  lui  qui  apprendra  aussi 
au,maître  d’école  quelles  précautions  il  faut  irrendre 


pour  amener  le  petit  être  humain  à  la  possession 
parfaite  de  ses  moyens,  de  ses  facultés. 

D’ailleurs  cette  évolution  est  en  marche,  et  si  nous 
jetons  un  regard  sur  l’école  nous  verrons  en  ce  mo¬ 
ment  une  curieuse  tentative  pédagogique  :  jusqu’à 
présent  l’outil  matériel  mis  à  la  disposition  de  l’en¬ 
fant  c’est  l’écriture  ;  mais  son  emploi  nécessite  comme 
pour  la  parole,  à  la  base,  mie  liaison  des  idées,  im 


L'ambulance. 

(Dessin  de  l'enfant  Gaston  Kcesmœckcr,  7  ans  1/2)  (fig.  6). 

bagage  de  mots,  mie  jiréparation  de  iihrase  considé¬ 
rable  (i)  ;  on  a  pensé  que  le  dessin  pourrait  plus 
simplement  être  utilisé  comme  moyen  d’expression, 
non,  bien  entendu,  connue  mode  de  langage,  mais 
conuiie  miroir  des  impressions  intimes  que  l’enfant 
ressent  à  la  vue  des  objets,  des  événements. 


(i)  C'eSt  à  l'initiative  de  la  Société  l’Art  à  l’École  que  soiit 
•dues  ces  nouvelle  méthodes  d’enseignement,  tout  le  monde 
connaît  les  noms  de  ceux  qui  sont  à  la  tête  de  ce  mouvement  : 
M.  Georges  Moreau,  le  fondateur  de  la  Revue  Encyclopédique, 
M.  Couylm,  M.  Riotor,  M.  Frantz  Jourdain,  M.  Roger  Mai^c. 
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GLYCÉROPHOSPHATE 


COMPRIME 

INJECTABLE 


GLYCÉROPHOSPHATES  DE  CHAUX  ET  DE  SOUDE 

Le  Seul  Phosphale  assimilable  ne  fatiguanlpasl  Eslomac 
ADMIS  DANS  lëiHoFlTAUX  üe  PARIS 

Infaillible  contre  : 

RACHITISME,  FAIBLESSE  des  OS 
CROISSANCE  CHEZ  les  ENFANTS 
ALLAITEMENT,  GROSSESSE,  NEURASTHÉNIE 
SURMENAGE  INTELLECTUEL,  et». 

Très  agréable  à  prendre  dans  un  peu  d’eau  ou  de  lait. 

Pour  les  diabétiques,  se  prépare  sous  forme  de  comprimés. 


oa  :  13,  RVE  DE?  FOIBSTT,  FARIS.  —  Httkiut  Principales  Pharmacies. 


PEPTONATToeFÉR  ROBIN 


Découvert  par  l’auteur  en  1881 

Admis  dans  les  Hôpitaux  de  Paris  et  de  Bruxeiies. 

GFXJÊiRlT  : 

ANËMIE,  CHLOROSE 
„  DEBILITE 

î  fatigue  pas  l’estomac,  ne  noircit  pas  les  dents. 

II  est  entièrement  assimilable. 

Dose.  —  5  à  30  gouttes  par  repas  dans  un  peu  d’eau,  de  vin  ou  de 
lait;  commencer  par  5  gouttes  et  augmenter  progressivement  de 
2  gouttes  par  jour  suivant  les  cas. 

Sons  forme  de  PEPTO-ËLIXIR  on  de  VIN,  le  Peptonate  de 
Fer  est  à  ia  fois  un  ferrugineux  de  premier  ordre  et  une  liqueur  très 


N  Gros  :  13,  rue  de  poisstt,  paris.  - 


détail  :  Principales  Pharmat.^. 
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CHRONIQUE  (Suite) 


Il  lie  s’agit  lias  de  faire  de  bambins  de  cinq,  six  ou 
sept  ans  des  dessinateurs.  Si  l’on  dessine  maintenant 
à  la  Maternelle  ce  n’est  qu’un  mode  d’excitation 
pour  le  cerveau  de  l’enfant,  un  mode  nouveau,  moins 
abstrait  et  plus  conforme  à  l’âge.  I/ui  apprendre  à  se 
servir  de  ses  yeux,  contrôler  lui-même  sa  mémoire 
en  reproduisant  son  souvenir  par  un  dessin,  cela  est 
tout  à  fait  intéressant  à  suivre  et  nous  donne  sur 
la  mentalité  de  l’enfant,  sa  formation  intellectuelle 
des  documents  inattendus. 

Voici  par  exenqilc  ime  série  de  dessins  faits  par  des 
enfants  de  l’École  Maternelle  de  la  rue  de  Clignan. 

court .  Dans 
les  deux  phar¬ 
macies  que 
nous  donnons 
on  remarquera 
la  place  que 
tieiment  les 
petits  détails  ; 
c’est  un  fait 
d  ’  observation 
d’ailleurs  ;  les 
enfants  voient 
petit,  ils  voient 
le  détail  avant 
l’ensemble,  la 
décoration  du 
vase  avant  le 
vase  ;  l’enfant 
est  un  primitif; 
Composition  ilorale  (figure  oblige.immcnt  q  ggt  perdu 
prêtée  par  la  librairie  Larousse).  ^ 

dans  rnnnieii- 

sité  de  ce  qui  l’entoure,  il  cherche  à  prendre  contact 
et  à  se  reconnaître  là  d’abord  où  sa  vision  s’est 
posée  ;  son  œil  s’immobilise  là  où  il  tombe,  s’égaye 
de  chaque  point  comme  d’une  nouveauté  ;  si  l’insta- 
bihté  de  son  attention  l’entraîne  plus  loin,  là  encore 
il  se  fixe  ;  ce  sont  des  points  sé^rarés  qu’il  ne  relie 
qu’à  la  longue,  aussi  ces  dessins  d’enfant  ne  doi¬ 
vent-ils  pas  être  envisagés  au  point  de  vue  de  la 
qualité  du  dessin  mais  comme  témohis  de  la  valeur 
intellectuelle  des  images  gardées  par  l’enfant. 

Iv’huage  de  la  phannacie  normale  contient  tous 
les  éléments  frappants  par  lesquels  les  phannaciens 
cherchent  à  attirer  la  clientèle,  les  dimensions  de 
l’enseigne,  le  drapeau  de  la  croix  rouge,  et  le  calicot 
séducteur  où  s’étale  :  «  Aujourd’hui  grande  réclame 
d’huile  de  foie  de  morue  ».  Notons  en  passant  l’appli¬ 
cation  avec  laqueUe  la  bamie  a  été  rendue  et  surtout 
la  juécanique  qui  la  fait  mouvoir.  Da  seconde  phar¬ 
macie  est  moins  fantaisiste,  tout  y  est  mieux  en  place 
et  en  i)roportion. 

D’une  série  de  compo.sitions  ayant  pour  sujet 
1  la  visite  du  médechi  »  nous  montrons  ici  deux 


de  ces  dessins  —  dans  l’un  et  l’autre  nous  notons  la 
tenue  correcte  du  praticien  —  il  a  une  redingote 
dans  un  cas,  une  jaquette  dans  l’autre,  mais  la 
coiffure  est  toujours  le  chapeau  haute  forme  —  c’est 
assez  dire  que  les  enfants,  vox  populi,  ne  se  repré¬ 
sentent  le  médecin,  qu’ainsi  coiffé.  Nos  confrères  qui 
n’ont  pas  abandonné  ce  vieux  rite  sont  donc  dans  la 
note  ;  rien  que  par  ce  détail  ils  doivent  avoir  la 
meilleure  influence  sur  leur  clientèle  et  sur  le  moral 
de  leur  client — les  autres  détails  ont  moins  d’intérêt  : 
l’un  a  noté  le  vase  de  nuit,  le  bougeoir  sur  là 
tàble,  signe  d’une  nuit  d’msonuiie,  et  l’agitation  de  la 
malade  qui  écarte  les  bras  —  dans  l’autre,  le  malade 
a  des  frissons,  cela  semble  ressortir  de  la  grosseur  de 
l’édredon  —  et  comme  il  convient  dans  les  deux  cas, 
c’est  une  femme  qui  s’occupe  du  malade  —  il  est 
assez  plaisant  de  voir  en  somme  comment  nous 
sommes  regardés  chez  nos  clients,  mais  j’insjste  sur 
ce  j)oint  ;  ici  et  sur  d’autres  dessins  analogues  non 
publiés,  lemédecin  est  toujours  coiffé  du  haute  forme 
—  qu’on  se  le  dise  !  Parmi  d’autres  compositions, 
retenons  encore  l’ambulance,  dont  la  v'oiture  suran-  • 
née  et  mal  roulante  se  superpose  assez  bien  à  nos 
personnels  souvenirs  d’antan. 

Pour  conclure,  le  médecin  doit  suivre  de  près  les 
épreuves  nouvelles  d’instruction  qui  sont  actuelle¬ 
ment  tentées  sur  la  première  enfance.  A  l’ancienne 
formule  caractérisée  par  la  gravure  de  Raoux  (1677- 
1734),  l’Enfance,  s’oppose  un  mode  d’élevage  per¬ 
fectionné  agissant  non  seulement  sur  le  corps  mais  sur 
l’mtelligence  ;  comme  inspirateur,  régulateur,  le 
médecin  est  appelé  à  prendre  la  première  place  ; 
aussi  doit-il  suivre  de  près  tout  ce  qui  se  passe  à 
l’école.  Il  ne  sera  pas  surpris  de  voir  les  curieux 
résultats  obtenus  par  de  petits  enfants  qui,  à  l’aide 
de  pépms  de  citrouille,  de  petites  graines,  de  frag¬ 
ments  d’allumettes  (i)  arrivent  à  faire  des  compo¬ 
sitions  hannonieuses,  et  où  chacun  se  différencie 
déjà  de  son  voisin  soit  par  un  ordre  plus  grand,  soit 
même  parmi  goût  déjà  artistique.  Nul  doute  qu’avant 
peu  d’ aimées  lemédecin  ne  réalise  une  profonde  évolu¬ 
tion  dans  son  rôle  auprès  de  la  première  enfance. 
Déjà,  recoimu  seul  compétent  dans  la  direction  médi¬ 
cale  des  crèches,  des  écoles  inatemelles,  des  écoles,  il  ■ 
s’immiscera  de  i>lus  en  plus  dans  la  iiartie  pédago¬ 
gique,  mterviendra  dans  la  confection  des  pro¬ 
grammes  scolaires,  jusqu’à  jirésent  élaborés,  par  de 
très  doctes  pédagogues,  parfaitement  ignorants’  des 
données  physiologiques  des  enfants  qui  leur  sont 
aveuglément  confiés. 

Df  Henri  Roché. 

(i)  Exercices  et  jeux  décoratifs  des  •  tout-petits,  par 
M™»  Schneit,  directrice  d’école  inaternclle  à  Paris.  '  Eibrairie 
I,arbusse,  Paris,  i  fr.  25. 
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Pipérazine 


Pipérazine 

^MIDY 


\%^-ùp£ué 

lUàdio^Huitde  £'Ocide  Urique 

Stimule  l'activité  hépatique 


Ph'^Mioy.  1^0  faubourg  6^-  Honoré . 


RIZA  BANA  i  :  |i|  MOKALIMENT 
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REVUE  DES  CONGRES 


LE  TROISIÈME  CONGRÈS  plusieurs  de  nos  camarades  e: 

DE  L’INTERNAT  ET  DES  ANCIENS  INTERNES  «lissable  concours.  A  tous,  n 


E  apportèrent  leur 
lom  de  l’Internat. 


DES  HOPITAUX  DE  VILLES  DE  FACULTES 

Lyon  (29-30-31  Juin) 

Par  :M.  BLANC-PERDUCET 

InUTnc  dc.s  Hôpitaux  de  Lyon 


Nancy  avait  légué  à  Lyon  la  tâclie  d’organiser  et  de 
mener  à  bien  le  troisième  Congrès  de  l’Internat  des  hôpi¬ 
taux  de  villes  de  Facultés.  Les  internes  et  anciens  internes 
d’Alsace  et  Lor- 


splendide  hospi- 

talité,  avaient 
fait  la  tâche 

lourde  à  leurs 
collègues  lyon¬ 
nais.  Les  fêtes 

brillantes,  si 

■  é;.. 

à 
r  . 

1 

^ 

émouvantes  par 
les  souvenirs 
poignants  qui 

1- 

nr 

'l  J 

dans  toutes  les 
mémoires. 

Des  anciens. 

■  . . . 

- 

- 

‘  r  ^ 

.  _ _ i 

orgueil  de  la 
science  lyonnai¬ 

se,  les  uns  passés 
maîtres  dans  la  ^ 

1-e  Bureau  du  Congres.  —  Au  p: 


ayant  essaimé 
dans  toutes  les 
Universités  de 


Congrès  de  Nancy.  420  congressistes  étaient  inscrits  à 
celui  de  Lyon,  sans  compterles  damés,  membres  associées 
du  Congrès,  qui  égayèrent  ^s  heures  d’austérité  de  leur 
présence  gracieuse  et  souriante. 

JI.  le  professeur  Hugouaenq,  doyen  de  la  Faculté  de 
médecine,  préside  la  séance  .d’ouverture  du  vendredi  ma¬ 
tin  29  mai,  entouré  de  M.  le  professeur  Lesieur  et  des 
membres  du  Comité  d’organisation.  C’est  dans  le  grandiose 
amphithéâtre  de  la  Faculté  de  médecine  qu’ont  lieu  les 
réunions,  et  c’est  au  double  titre  d’administrateur  des 
hospices,  et  de 
représentant  du 
Conseil  de  l’Uuir 
versité  que  le 
doyen  de  la  Fa¬ 
culté  y  •  prend 
le  premier  la 

Il  fait  revivre 
les  annales  de  la 
pitié  lyoïmaise. 
Sur  l’ancienne 
France,  la  nuit 
mérovingienne 
régnait  encore 
que  déjà  Lyon 

hôpital.  En  549, 
sous  le  règne  de 
Childebert,  exis¬ 
tait,  sur  rempla¬ 
cement  actuel 
ng  de  gauche  à  droite,  D'  Anoué  Rendu,  quartier 

puaux,  yiçe-prcsideni.  P(  I.esieur  médecin  Saint-Paul,  un 
nérale  a  la  Faculté,  president.  D'  Patei., 

à  la  Faculté,  vice-président.  D'  Jalikier,  asile  offert  aux 


Au  deuxième  rang,  de  g.iuche  a  droite,  Blanc-Pekducet,  doyen  de  l'Internat  de 
Lyon.  Dr  Descouttes,  chirurgien  des  hôpitaux  (comité  des  finances).  D'  Cahle  grands 
(comité  des  fêtes).  D'  Molin,  chirurgien  des  hôpitaux  (comité  technique).  LangeAon, 


qti’en  Amérique;  malades  à  Lyon 

donnèrent  Lleur__  appui  moral  et  matériel.  Le  doyen  du  Au  vm®  siècle,  il  y  avait  déjà  une  administration  hos-. 
comité  d’honneur  se  trouvait  être  le  vénéré  professeur  pitalière.  Un  manifeste  de  défense,  la  vieille  Charte, 
Bouchard,  ancien  interne  lyonnais  de  la  promotion  1860.  où  elle  lance  l’anathème  sur  les  brigands  nobles  et 
Honneur  à  lui  dont  l’enthousiasme  ardent  et  profond  vilains  qui  attenteraient  au  bien  des  pauvres,  prouve  sa 
pour  la  cause  de  l’Internat  universitaire  français  sut  vitalité  d’alors.  Copie  de  ce  document  précieux  a  été 


passer  celui  des  jeunes.  Pendant  que  s’élaborait  le  remise  au  président  Raymond  Poincaré  durant  sa  récente 


Congrès,  deux  maîtres,  deux  protecteurs  disparurent  : 
MM.  les  professeurs  Poucet  et  Jaboulay.  L’Internat 
leur  adresse  aujourd’hui  un  souvenir  pieux. 

Les  préparatifs  d’un  Congrès  exigent  un  temps  et  des 


visite  à  l’Hôtel-Dieu. 

Au  moyen-âge,  la  Compagnie  des  Frères  Pontifes  tient 
le  droit  de  loger  au  voisinage  du  Pont  qu’elle  a  construit. 
En  i486,  le  grand  Hôtel-Dieu  du  Pont  du  Rosiie  est  aditii- 


soins  que  peuvent  seuls  savoir  ceux  qui  s’y  livrent.  Le  nistré  par  les  échevins.  L’iiorrible  famine  de  1531  fait 

D®  Lïsieur,  professeur  de  pathologie  générale  à  la  Faculté,  .  affluer  à  Lyon  des  foules  affamées  venues  de  tout  le  Sud- 
médecin  des  hôpitaux,  président  dd  Congrès,  les  D"  Patel  Est.  Un  superbe  élan  dexharité  entraîne  la  vieille  bour- 

et  Péhu,  chirurgien  et  médecin  des  hôpitaux,  vice-pré-  geoisie  des  imprimeurs  et  des  drapiers.  Il  en  demeure 


sident,  ne  ménagèrent  à  l’organisation  ni  leur  temps  ni 
leurs  peines.  Le  D®  André  Rendu,  secrétaire  général, 
fut  d’une  activité  au-dessus  de  tout  éloge.  Plusieurs  de 
nos  collègues  d’autrefois,  de  nos  maîtres  d’aujourd’hui. 


un  témoignage,  l’hospice  de  l’Aumône  générale,  la  Charité 
d’aujourd’hui. 

Les  temps  difficiles  ont  fui.  Des  donations  généreuses 
de  terrains  sur  la  rive  gauche  du  Rhône  se  sont  succédé 
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dans  le  cours  des  siècles  et  ont  assuré,  à  l’adiuinistration 
des  hospices  civils  de  I^yon  l’actuelle  autonomie,  les  puis¬ 
santes  ressources  financières  qui,  devant  les  exigences 
modernes,  sont  loin  d’être  superflues. 

M.  Hugounenq  exalte  à  juste  titre  la  forte  organisa¬ 
tion  des  hospices  lyonnais,  son  Conseil  d'administration, 
son  personnel  de  religieuses  hospitalières  régi  par  un  statut 
qui  est  un  modèle  de  libéralisme  pratique,  son  école 
médico-chirurgicale  «  qui,  de  cette  forte  armature,  a 
surgi,  originale  et  puissante  avec  ses  maîtres  d’autrefois, 
aujourd'hui  entrés  dans  l’histoire,  avec  ses  maîtres  con¬ 
temporains,  dont  la  grande  situation  scientifique  impo¬ 
sait  la  création  de  cette  Faculté.  A  la  base,  et  comme  une 
fondation  de  l’édifice,  nous- trouvons  partout  le  recrute- 


monde  de  science  clinique,  de  clarté  scientifique,  de  haute 
conscience  professionnelle,  qu’est  l’internat  français, 
cette  école  à  laquelle  dernièrement,  au  banquet  de  l’in¬ 
ternat  de  Paris,  le  professeur  Tuffier  et  le  professeur  Ziem- 
bieki  de  Lemberg  rendaient  un  éelatant  hommage  (i). 

Depuis  le  Congrès  de  Bordeaux  de  1910,  depuis  le  Con¬ 
grès  de  Nancy  de  1912,  où  se  fonda  la  Fédération  des 
Internats  d’hôpitaux  de  villes  de  Faculté,  sur  les  destinées 
de  laquelle  M.  le  professeur  agrégé  Cruchet,  de  Bordeaux, 
Secrétaire  général,  veille  avec  un  si  inlassable  dévouement, 
les  efforts  réunis  ont  assuré  des  conquêtes.  Des  consolider, 
en  faire  de  nouvelles,  tel  est  le  but  de  ce  IIF  Congrès  de 
l’Internat.  Bn  lui  donnant  asile,  la  Faculté  de  Dyon  s’est 
souvenue.  Bile  s’est  souvenue  que  c’est  la  Commission  de 


ment  sévèrement  sélectionné  de  l’internat  lyonnais.  C’est  ■  l’Hôtcl-Dieu  qui,  vers  1808,  demanda  pour  la  première  fois 
de  cette  élite  que  les  maîtres  sont  sortis  et  il  me  plaît  de  au  ministre  d’alors  la  création  d’une  École  de  médecine 
le  proclamer  bien  haut  eu  ouvrant  au  Congrès  de  l’In-  à  Lyon.  Bile  n’a  pas  oublié  que  la  transformation  eu 


ternat  les  portes 
de  la  Faculté, 

haiter  à  tous  la 
bienvenue  ». 

M.  le  professeur 
Lesieur,  prési¬ 
dent  du  Congrès, 
retrace  à  son 
tour  l’histoire  de 
l’internat  lyon¬ 
nais,  qui  souvent 
se  confond  avec 
celle  de  l’inter¬ 
nat  tout  entier. 

Letitre  d’interne 
date  de  la  Ré¬ 
volution,  mais 

XVI»  siècle  des 

compagnons  chi¬ 
rurgiens.  «  Au 
mois  d’août  1G28 
lors  d’une  épidémie  de  pestç,  le  bureau  de  la  santé 
leur  fit  adjoindre  des  hommes  armés  de  carabines,  char¬ 
gés  de  conduire  de  gré  ou  de  force  tous  les  suspects  à  la 
Quarantaine,  en  attendant  leur  admission  au  cimetière 
spécial  des  Brotteaux  d’Ainay.  Bt  le  public  donna  aux 
compagnons  chirurgiens,  ainsi  qn’à  leurs  aides,  le  nom  de 
carabins,  qui  leur  est  resté».  Bn  1739,  Lyon  avant  Bor¬ 
deaux  adopte  le  recrutement  des  internes  au  concours. 
Paris  n’y  vint  qu’en  1802. 

L’organisation  même  du  concours  lyonnais  a  souvent 
servi  de  modèle  ailleurs. 

M.  Lesieur  rappelle  la  lente  conquête  des  prérogatives 
de  l’internat,  la  communauté  de  soucis  et  de  responsa¬ 
bilités,  qui,  malgré  dés  oppositions  d’intérêts  inévitables 
et  foncièrement  passagères,  crée  entre  internes  une 
amitié  si  profonde,  si  durable.  Cette  amitié  constitue 
le  fondement  des  associations  d’anciens  internes.  A 
ces  associations,  comme  aux  internes  en  , exercice,  de  se 
grouper -pour  protéger  et- fortifier  cette  école  unique  au 


Faculté,  eniSyy, 
fut  surtout  due 
à  l’importance 
des  hôpitaux  et 
du  corps  hospi¬ 
talier  lyonnais. 
Et  elle  remplit 
aujourd’hui  un 
devoir  filial. 

Le  D»  André 
Rendu,  secrétai¬ 
re  général,  salue 
les  délégués  de 
Bordeaux,  Lille, 
Montpellier, 
Nancy,  Toulou¬ 
se,  Alger,  et,  s’il 
oublie  Paris, 

«  c’est  qu’il  est 
des  oublis  volon¬ 
taires  plus  cour¬ 
tois  que  des  ex¬ 
plications.  Nous 
oublions  Paris 
pour  fêter  les  internes  parisiens  qui  ont  bien  voulu 
venir  jusqu’à  nous,  et  qui  sont  sans  doute  destinés  à  faire 
disparaître  dans  le  milieu  de  leurs  collègues  une  mésen¬ 
tente  fâcheuse,  portant  beaucoup  plus  sur  des  mots  que 
sur  des  faits  ». 

M.  le  professeur  agrégé  Cruchet,  secrétaire  de  la 
Fédération,  résume  l’action  de  celle-ci  depuis  le  dernier 
Congrès.  Il  rappelle  qu’avec  son  concours,  et  l’efficace 
appui  de  M.  le  B»  Léon  Labbé,  sénateur,  la  commission 
sénatoriale  de  l’armée  a  décidé  le  10  décembre  1913  «  que 
les  internes  des  hôpitaux  des  villes  où  il  existe  des  Facul¬ 
tés  de  médecine  seraient  assimilés  aux  docteurs  en  méde¬ 
cine,  c’est-à-dire  qu’ils  pourraient  accomplir  leurs  deux 
dernières  années  de  service,  dix-huit  mois  comme  méde¬ 
cins  auxiliaires,  et  six  mois  comme,  aides-majors  de 


(i)  La  Société  des  anciens  internes  des  hôpitaux  de  Lyon, 
forte  de  plus  de  400  membres,  a  adhéré  à  la- Fédération  fondée 
•  ail  Congrès  dé  Nancy;  elle  date  dè  1881. 
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Docteur, 


U  THAOLAXINE 

en  Paillettes,  Cachets,  Granulé,  Comprimés 

est  le  PREMIER  Produit  Français  qui  ait  appliqué 


lAGAR-AGAR 


au  traitement  de  la 

CONSTIPATION  CHRONIQUE 

par  les 


mUGILAGmEUX 

et  qui  a  été  le  point  de  départ  de  TOUS  les  travaux  publiés  sur  la  question 

Ne  pas  confondre  la  THAOLAXINE  avec  les  imitations  que  son  succès 
a  prcvoquées. 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  ADRESSEE 

Laboratoires  IRMfâY,  5,  Avenue  des  Tilleuls,  PARIS 

jBibuografuie.  —  Babdet  (Bulletin  de  Thérapeutique,,  juillet  1908).  —  P.  CKmofi^Progrès  médical,  17  oct;  1908).  —  Kolb 
(Archives  des  Maladies  de  Teslomac,  du  D^.Mathieu,  1908,  et  Presse  médicale,  11  août  1909).  —  P.  Le  Gendbb  (Journal  des 
Praticiens,  8  mai  1909).  —  Martinet  (Presse  médicale,  OAdéc.  1908  et  30  mars  1910).  —  P.  Le  Gendre  et  Martinet  (Les  Régimes 
usuels).  Paris,  Masson  et  Cie,  1909,  page  243.  —  J.  Gu.  Roux  :  Les  Consultations  'médicales  françaises,  fasc.  XIV  :  La  colite 
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réserve  ».  Un  télégramme  de  félicitation.s  est  envoyé  à 
JI.  Uabbé. 

Les  discussions  du  Congrès  présidées  par  JISX..  Wiustel 
(de  Nancy),  Page  (de  Bordeaux),  Le  Port,  professeur 
agrégé,  chirurgien  des  hôpitaux  de  Lille,  et  Cruchet  (de 
Bordeaux)  ont  eu  pour  objet  l’étude  de  quatre  questions 
principales. 

L’Internat  des  hôpitaux  dans  ses  rapports  avec  la 
loi  militaire  (rapporteurs,  MM.  Masson,  interne  de 
Nancy,  et  Lacroix,  interne  de  Bordeaux).  —  Le  Congrès 
émet  les  vœux  suivants  :  i°  Il  y  a  opportunité  d’assimiler 
les  internes  aux  docteurs  en  médecine  pour  le  dernier  se¬ 
mestre  du  service  actif.  (Ce  vœu  sera  très  probablement 
réalisé,  puisqu’il  a  été  voté  à  l’unanimité,  par  la  Commis¬ 
sion!  sénatoriale  de  l’armée.  2»  Il  est  nécessaire  de  fixer 
une  limite  d’âge  et  de  ne  permettre  qu’un  nombre  limité 
de  concours  aux  candidats  qui  sont,  à  un  titre  quelconque, 
dispensés  du  service  militaire,  c’est-à-dire  aux  femmes  et 
aux  réformés.  Pour  les  étrange^rs,  la  question  est  réservée. 

Il  était  naturel  que  la  limite  d’âge  pour  les  candidats 
ayant  fait  leur  service  militaire  fût  reculée  du  nombre 
d’années  qu’ils  auraient  passées  au  service.  Ils  auront 
une  année  en  plus  de  ce  délai.  Penmies  et  réformés 
auront  pour  se  présenter  une  année  de  moins  qu’eux. 

3“  Les  internes  revenant  du  service  militaire  re- 
preimeut  rang  dans  la  promotion  qui  entre  en  service 
cette  aunée-là.  Ils  choisissent  avec  le  numéro  d’ordre 
qu’ils  avaient  obtenu  l’année  où  ils  furent  reçus,  et  avec 
le  droit  die  priorité  sur  l'interne  de  la  promotion,  où  ils 
rentrent,  ayant  même  rang  qu’eux. 

4“  L’assimilation  des  anciens  internes  aux  chefs  de 
clinique  pour  l’avancement  dans  la  réserve  doit  être 
rétablie. 

Les  étrangers  dans  l’internat  et  dans  l’exercice  de  la 
médecine  en  France  (rapporteurs,  Dr  Sarradon,  ancien 
interne  de  Montpellier,  et  Chatellier,  interne  de  Tou¬ 
louse).  —  Cette  question  soulève  d’ardents  débats.  Le 
Congrès  estime,  qu’en  vue  surtout  d’assurer  le  prestige 
scientifique  de  la  France  à  l’extérieur,  il  faut  maintenir 
les  conditions  d’accès  des  étrangers  à  l’Internat.  Mais 
pour  pouvoir  exercer  la  médecine  en  France,  les  étrangers 
devront  :  i  “  se  faire  naturaliser  français  ;  2°  posséder  le 
diplôme  d’État  avec  baccalauréat  français.  Cette  précau¬ 
tion  tend  à  éviter  la  transformation  du  diplôme  d’uni¬ 
versité  en  diplôme  d’État. 

Situation  légale  des  internes  des  hôpitaux.  — -  Ce  sont 
MM.  les  D™  Le  Fort,  Vanhœcke  et  Devulder  (de  Lille), 
qui  présentent  le  rapport  sur  la  situation  légale  des 
internes  des  hôpitaux,  textes  de  lois  relatifs  à  l’exercice 
delà  médecine  et  applicables  aux  Internes  des  hôpitaux. 
Au  cours  de  la  discussion,,  une  voix  vénérée  s’élève  : 
M.  le  professeur  Lacassagne,  ancien  interne  de  Stras¬ 
bourg,  prend  part  aux  débats. 

L2S  conclusions  du  rapport  sont  qu'il  faut  appeler 
.l’ attention  de  la  Fédération  :  1°  sur  la  responsabilité  civile 
et  pénale  que  peuvent  encourir  les  internes  dans  l'exercice 
de  leurs  fonctions  ;  2°  sur  l’utilité  de  demander  à  l’admi¬ 
nistration  une  assurance  contre  les  risques  personnels 
auxquels  ils  sont  exposés  dans  leurs  services  hospitaliers. 
Ce  vœu  sera  transmis  aux  administrations,  locales  par  le 
•secrétaire  général  de  la;  Fédération; 


Divers  vœux  connexes,  du  plus  haut  intérêt,  sont  émis. 
D’abord  celui  de  31.  Baudet,  chirurgien  des  hôpitaux  de 
Toulouse  :  «  Les  internes  titulaires  munis  de  douze  ins 
criptions  pourront,  après  accord  préalable  entre  les  chefs 
de  service  et  les  commissions  administratives,  avoir  les 
mêmes  qualités  que  la  loi  leur  confère  comme  remplaçants 
médicaux  ».  Un  autre  vœu,  celui  de  M.  Butruille  (de  Lille) 
est  réservé.  «  Le  Congrès  émet  le  vœu  que  ni  les  chefs 
de  service,  ni  les  internes  ne  rédigent  un  certificat 
concernant  les  blessés  du  travail  soignés  dans  les 
hôpitaux.  » 

Enfin  il  a  paru  à  de  nombreux  congressistes  que  là 
défense  du  noble  titre  d’interne  des  hôpitaux  publics 
de  Facultés  n'avait  pas  été  suffisamment  envisagée.  Et 
c’est  dans  ce  but  que  les  D^s  Rabaine  (de  Bordeaux) 
et  Casella  (de  Grasse)  déposent  le  vœu  suivant  dont  on 
appréciera  toute  l’importance,  et  qui  est  voté  à  l’unani¬ 
mité.  Le  Congrès  émet  le  vœu  :  1°  que  les  associations 
amicales  d’internes  des  hôpitaux  des  grandes  villes  de 
Facultés  fassent  la  déclaration  d’association  prescrite 
par  la  loi  de  1901,  afin  de  pouvoir  obtenir  la  légalité  du 
titre  d’interne  et  la  capacité  juridique  pour  x^rotéger  ce 
titre  ;  3°  Les  associations  pourront  ensuite  s’arroger  le 
titre  d’internes  des  hôijitaux  publics  de  Facultés,  ou 
encore  d’internes  des  hôpitaux  universitaires  qui  devien¬ 
dra  leur  propriété;  3°  Que  ce  vœu  soit  l’objet  d’une  étude 
très  approfondie  au  Congrès  de  1916. 

Établissement  d’un  règlement  général  d’inscription  des 
médecins  à  tous  ies  concours  hospitaliers  de  France,  des 
colonies  et  des’  pays  de  protectorat.  —  Cette  question  a 
été  étudiée  dans  le  rapport  de  M.  H.  Molin,  chirurgien  ' 
deshôpitaux  de  Lyon,  et  'Verrier,  interne  des  hôpitaux  de 
Lyon.  Les  auteurs  ont  fait  œuvre  utile,  eu  orientant  les 
idées  vers  la  décentralisation  scientifique.  Leurs  conclu¬ 
sions  sont:  1“  que  dans  tous  les  concours  hospitaliers 
de  France  et  des  colonies,  les  conditions  d’inscription 
doivent  être  les  mêmes  ;  2“  Que  les  administrations  des 
hôpitaux  doivent  exiger  des  candidats  les  conditions 
minima  de  garantie,  c’est-à-dire  être  Français  ou 
naturalisé  Français,  avoir  passé  sa  thèse  et  être  interne 
des  hôpitaux  de  villes  de  Facultés,  ou  avoir  deux  ans 
d’exercice  médical  ;  3“  Le  Comité  de  chaque  internat 
de  ville  de  Faculté  soutenu  par  l’autorité  de  la  Fédération 
de  l’Internat  de  France  insistera  auxjrès  des  différentes 
administrations  hospitalières  des  villes  voisines  de  son 
centre  universitaire  pour  obtenir  l’adoption  de  ce  règle- 

Ajoutous  que  les  fonctions  de  Secrétaire  général  de  la 
Fédération  ont  été  à  nouveau  confiées  pour  deux  années 
à  l’éminent  D”  Cruchet.  Bordeaux  sera  le  siège  du  Comité 
directeur.  Celui-ci  est  ainsi  composé  pour  la  période 
1914-1916.  Bordeaux;  MM.  Fage  et  André  Lacroix; 
Lille  :  MM.,  Le  Fort  et  Devulder  ;  Lyon  ;  3IM.  Rendu 
et  Blanc-Perducet  ;  Montpellier  :  MM.  Vedel  et  La- 
peyre  ;  Nancy  :  MM.  'Winstel  et  Masson  ;  Toulouse  ; 
MM.  Toumeux  et  Chatellier;  Alger  ;  MM.  Derrieu  et  X. 

Par  acclamation,  Lille  est  désigné  comme  siège  du 
Congrès  de  1916. 

Durant  le  Congrès,  et  à  propos  de  l’organisation  du 
comité  directeur,  l’abstention  dé'  Paris  est  diversement 
jugée.  On  reconnaît  en  général  que  Icf  Comité  d'organisa- 
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Régime  des  ARTHRITIQUES ‘Régime  des  HÉPATIQUES 


Traitement  des  Dyscrasies  nerveuses 
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1°  En  Ampoules  |  2°  En  Gouttes 

posées  à  1/3  mllllgr.  de  Cacodylate  de  strychnine  et  aS  gouttes  contiennent  i/a  mljllgr.  de  Cacodylate  de 
O  gr.  10  de  Qlycérophosphate  de  soude  par  centlm.  cube.  |  strychnine  et  o  gr.  lo  de  Olycérophosphate  de  soude. 

Enooi  gratuit  d’échantillons  à  MM.  los  Docteurs,  ^  Marlus  fraissb,  pharmacien, 

Téléphone  682-16.  85,  rue  Mozart,  PARIS 
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REVUE  DES  CONGRÈS  (Suite)- 


tiou  du  Congrès  a  fait  depuis  un  an  tout  le  possible  pour 
arriver  à  une  entente.  D’aucuns  s’attristent  seulement; 
d’autres  déclarent  que  puisqu’il  en  est  ainsi,  la  solide 
cohésion  de  la  Fédération  provinciale  se  continuera,  à 
l’encontre  des  intérêts  parisiens,  sur  le  terrain  pro¬ 
fessionnel. 

Espérons  encore,  espérons  que  l’internat  universitaire 
français  saura  ne  pas  rester  épars  et  désuni  devant  les 
difficultés  de  demain. 

Un  temps  très  doux,  un  clair  soleil  ont  favorisé  les 
deux  premières  journées  du  Congrès.  Il  y  eut  visite  de  la 
Faculté,  sous  la  direction  du  doyen  M.  Hugounenq,  visite 
de  l’Institut  anatomique  organisé  par  le  professeur  Testut, 
de  l’Institut  médico-légal  créé  par  le  professeur  Lacassague. 
Il  y  eut  visite  de  l’Hôtel-Dieu,  de  ses  modernes  services, 
fonctionnant  dans  le  cadre  majestueux  que  lui  ont  légué 
les  grands  siècles  de  la  monarchie.  Des  congressistes  se 
rendirent  aussi 


Il  assura  l’Internat- de  la  sollicitude  des  pouvoirs  publics 
pour,  une  institution  si  forte  de  ses  souvenirs,  de  ses  tradi¬ 
tions,  de  son  utilité  sociale.  . 

Une  siiperbe  excursion  occupa  les  journées  du  dimanche 
et  du  lundi  de. la  Pentecôte.  Des  congressistes,  après  avoir 
déjeuné  à  Saint-Pierre  de  Chartreuse  franchirent  en  cars 
automobiles  le  massif  de  la  (îrande-Cliartreuse  et  le  col 
du  Frêne,  où  le  voyageur  est  étreint  pas  les  temps  clairs 
d’une  vision  si  belle,  et  descendirent  sur  Chambéry, 
Aix-les-Bains,  où  ils  furent  aimablement  reçus  par 
la  municipalité  et  la  Société  des  médecins  d’Aix.  Au 
banquet  servi  au  Cosmopolitan  Hôtel,  des  discours 
furent  prononcés  par  M.  le  D'  Françon,  président  de  la 
Société  des  médecins  d’Aix,  M.  le  i)’’  Jlarty,  maire  d’Aix, 
M.  Caillet,  conseiller  de  préfecture,  représentant  M.  le 
préfet  de  la  Savoie,  M.  le  D''  Carie  (de  Uyon),  président  du 
Comité  des  fêtes  du  Congrès  et  l’organisateur  de  cette 
belle  excursion, 


eu  masse,  puis 
individuellement 
à  la  grandiose 
Exposition  uni¬ 
verselle,  où  le 
soir  du  second 
jour  une  récep¬ 
tion  leur  fut 
offerte  par  la 
municipalité 
dans  le  grand 
hall  illuminé. 
Des  dames  furent 
attirées  par  le 
musée  des  tissus, 
unique  au  mon- 


JI.  Winstel  (de 

des  congressistes 
étrangers. 

Des  hôtels  offri- 


gressistes  des  ré¬ 
ductions  consi¬ 
dérables.  ,  Deux 
même,  Astoria 
et  Albion,  accor¬ 
dèrent  la  gra¬ 
tuité  du  loge¬ 
ment.  Un  merci 

sion  à  H.  :  Mer¬ 


de.  Il  y  eut  des 
thés  au  Chalet 


Un  groupe  de  Corgressistes  apres  l'une  des  séances  (3o  mai). 


nioz,  l’aimable 
président  du 


de  Parc,  au  Cîrand  Hôtel...  Iæs  internes,  avec  le  syndicat  des  hôteliers.  Le  lendemain  les  médeciiis  d’.ùix 


concours  de  l’administration  hospitalière,  offrirent  un  et  notamment  leurs  délégués  en  cette  occasion,  MM.  les 

déjeuner  à  leurs  collègues  en  exercice  dans  la  salle  Dr»  Françon,  Duvernay,  Uelong,  Blanc  fils,  Godart,  se 

Pasteur,  sous  le  grand  dôme  dû  au  génie  de  Soufflot.  dépensèrent  aimablement,  et  firent  visiter  aiix  '  congres- 

Ce  déjeuner  très  gai  eut  lieu  sous  la  présidéucè  de  sistes  l’Institut  thennal  où  s’effectuent ‘tant  de  cures 

M.  Didericlis,  président  du  Conseil'  d’administration-  efficaces,  les  Grottes  des  Sources,  l’Institut  mécano- 


des  hospices  ■  civils  de  I<yon.  I,a  gaîté,  apanage  de  l’in-  thérapique  Zander.  M.  le  Dr  Françon  recevait  les  nôtabi- 


ternat  de  France,  se  manifesta  aussi  dans  une  Revue 
d’une  réelle  valeur  littéraire,  où  l’esprit  attique  et'  la 
tradition  rabelaisienne  se  complétaient  harmonieuse¬ 
ment.  Elle  é^it  composée  et' jouée  par  des  internes  et 
d’anciens  internes,  acteurs  de  choix,  auteurs  comiques 
injustement  ignorés. 

Des  journées  de  travail  du  Congrès  se  terminèrent  par 
un  banquet,  présidé' par  le  professeur  Reuaut,  l’illustre 
histologiste,'  ancien  interne  de  Tours  et  de  Paris.'  En 
termes  rares  et  choisis,  il  magnifia  l’internat.  Sa  précieuse 
■érudition  nous  montra  la  parenté  des  internes  avec  les 
■obscurs  et  sublimes  hospitaliers  des  sombres  temps  du 
moyen-âge.  M.  Herriot,  maire  de  Uyon,  sénateur  du 
Rhône,  évoqua  avec  émotion  la  confraternité  des  deux 
jeûnasses,  celle  des  hôpUa'ux  et  celle  de  la  Sorbonne. 


lités  du  Congrès.  Cependant  les  compagnies  d’excursions 
(Domeiige,  Delaunay-Belleville,  Miroimeau)  conduisaient 
gratuitement  les  congressistes  au  mont  Revard,  aux 
gorgés  du'  Sierroz,  à  la  Chambotte,  aù  col  dii  Cliàt, 
à"  Hautecombe,  et  leur  peniiettaient  d’admirer  l’écrin 
d’éineraude  et  d’azur  dans  lequel  Aix  est  serti,  tel  un 
précieux  joyau.  ' 

Ainsi  s’est  terminé  le  III<’  Congrès  de  rinternat  et  dés 
Anciens  Internes  des  hôpitaux  de  villes  de  Facultés.  Eu  ÿ 
travaillant  à  la  sauvegarde  de  leur  corporation,  les  con¬ 
gressistes  ont  la  tranquille  conscience  d’avoir  aussi  tra¬ 
vaillé  au  renom  de  la  France  et  de  la  médecine,  française, 
d’avoir  utilement  continué  l’œuvre  commencée,  à  Bor¬ 
deaux,  à  Nancy  et  perpétuée  désormais  par  la  Fé*dération. 

Br,.\NC-PERDUClîT. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LES  SAGES-FEMMES  ET  L’EXERCICE  ILLÉGAL 
DE  LA  MÉDECINE 

Nous  avons  examiné,  l’an  dernier,  les  conditions 
étroites  imposées  aux  sages-femmes  par  la  loi  de  1892 
et  par  la  jurisprudence.  Elles  doivent  se  cantonner  dans 
leurs  attributions,  strictement  délimitées,  s’y  maintenir, 
et  ne  peuvent  prescrire  que  quelques  médicaments 
déterminés,  de  même  qu’elles  ne  peuvent  exercer  que 
l’art  de  l’accouchement  en  dehors  de  toute  intervention 
chirurgicale. 

A  Bernay  vivait  une  dame  B...,  qui  avait,  peu  à  peu, 
pris  l’habitude  dangereuse  de  se  considérer  comme  un 
véritable  médecin,  elle  faisait  des  ordonnances  prescri¬ 
vant  des  produits  qu’elle  eût  dû  ignorer,  elle  commandait 
des  appareils  pour  ses  clientes,  elle  soignait  indifférem¬ 
ment  les  femmes  et  les  enfants,  elle  avait  même  fait 
apposer  à  sa  porte  une  plaque  de  cuivre  où  se  lisaient  en 
gros  caractères  ces  mots  :  Maladies  des  dames. 

Ee  tribunal  de  Bernay  la  condamna  le  6  juin  1910 
pour  exercice  légal  de  la  médecine,  .et  les  médecins  de 
cette  ville  firent  alors  état  de  cette  coiidanuiation  pour 
réclamer  à  la  sage-femme  des  .dommages-intérêts. 
Voici  le  jugement  qui  intervint  {Recueil  de  médecine 
légale  1911,  page  347)  : 

Attendu  que  par  jugement  du  tribunal  correctionnel 
de  Bernay,  en  date  du  6  jjuin  igio,  passé  en  .force  .de 
chose  jugée,  la  dame  B....a  été  condamnée  pour  exercice 
illégal  de  la  médecine,  que' les  docteurs  M...,  .C...)  ;S..., 
B...,  C...  médecins  à  Bernay, .et  M...  médecin  à  Broglie, 
agissant  tant  personnéllement  que  comme  membres  du 
syndicat  des  médecins  de  l’arrondissement,  réclament 
à  cette  dame  des  dommages.intérêts  à  raison  du  tort 
qu’elle  leur  a  causé  ; 

Que  la  dame  B...  ne  méconnaît  pas  le  principe  de  son 
obligation  envers  les  demandeurs  et  leur  fait  offre  d’une 
somme  de  cent  francs  ; 

Attendu  qu’il  résulte  des  débats  correctionnels  et 
qu’il  n’a  pas  été  méconnu  par  la  dame  B...  qu’elle  ordon¬ 
nait  des  médicaments  autres  que  ceux  que  les  lois  et 
réglements  l’autorisaient  à  prescrire,  c’est-à-dire  le 
seigle  ergoté  et  l’azotate  d’argent  ;  que  des  ordonnances 
ont  été  produites  et  que  là  défenderesse  ne  méconnaît 
pas  avoir  écrites,  prescrivant  des  remèdes  autres  que 
ces  derniers  ;  que  des  factures  de  pharmacien  relatant 
des  fournitures  de  remèdes  et  appareils  et  se  montant  à 
plusieurs  centaines  de  francs  ont  été  également  présen 
tées  et  que  la  dame  B...  a  déclaré  elle-même  que  ce 
^n’était  pas  pour  son  usage  personnel,  mais  pour  l’exécu¬ 
tion  de  ses  ordonnances  que  ces  fournitures  avaient  été 
faites  ; 

Attendu  qu’il  résulte  de  tous  ces  faits  que  la  dame  B.„ 
qui  exerce  à  Bernay  la  profession  de  sage-femme,  ne  se 
contentait  pas  de  la  pratique  des  accouchements  que  son 
titre  lui  permet,  mais  donnait  couramment  des  consul¬ 
tations  relativement  aux  maladies  des  femmes  et  des 
nouveau-nés,  qu’elle  faisait  ainsi  aux  médecins  de  la 
ville  et  des  environs  de  Bernay  une  concurrence  illégale 
et  leur  cajisait  un  préjudice  dont  elle  leur  doit  réparation  ; 
que  la  somme  offerte  par  elle  est  insuffisante  en  présence 
U  nombre  des  ordonnances  et  du  montant  des  factures 


de  pharmacien  versées  aux  débats  et  que  le  tribunal 
trouve  dans  ces  documents  des  éléments  suffisants 
d’appréciation  pour  fixer  à  100  francs  le  préjudice 
éprouvé  par  chaque  médecin,  le  D'  B...  ne  justifiant  pas 
d’un  chiffre  supérieur  à  celid  de  ses  confrères  ; 

Qu’il  résidte  d’un  constat  et  qu’il  n’est  pas  contesté 
que  sur  la  maison  occupée  par  elle,  la  dame  B...  a  fait 
apposer  ime  plaque  portant  inscription  «  Maladies  des 
Dames  »  ;  que  le  traitement  des  maladies  ne  rentrant  pas 
dans  ses  attributions  légales,  il  y  a  lieu  de  prescrire 
l’enlèvement  de  cette  inscription  qui  est  de  nature  à 
amener  chez  elle  des  malades  que  seuls  les  médecins  ont 
le  droit  de  soigner  ; 

Attendu  que  la  dame  B...  ,se  porte  reconventionnel¬ 
lement  demanderesse  à  raison  d’agissements  qu’elle 
reproche  aux  demandeurs  et  qu’elle  s’offre  à  prouver 
par  témoins,  mais  que  le  premier  fait  d’appointements 
n’est  pas  concluant,  une  condamnation  justifiée  ne 
pouvant  donner  naissance  au  profit  du  condamné  à  des 
dommages-intérêts  envers  ceux  qui  l’ont  provoquée  ou 
facilitée  ;  que  les  faits  allégués  dans  les  deux  derniers 
chefs  pourraient  constituer  des  agissements  abusifs  delà 
part  des  médecins,  ceux-ci  s’ils  venaient  à  ne  pas  accor¬ 
der  leurs  soins  dans. certaines  circonstances  particulières, 
n’étant  pas  en  droit  de  les  refuser  d’avance  et  publique¬ 
ment  à  tous  ceux- qui  auraient  recours  à  une  sage-femme, 
let  de 'porter  .ainsi  atteinte  au  libre  exercice  de  la  pro¬ 
fession  de  celle-ci,  mais  que  ces  faits  ne  sont  pas  assez 
.précisés -quant  aux  dates,  ni  quant  aux  personnes  à  qui 
Iles  propos  auraient -été  teniis  pour  que  les  adversaires 
soient  ,  en  mesure  de  tenter  Ha  preuve  contraire,  que  la 
demande  d-’enquête  n^’est  donc  pas  admissible  ; 

Par  ces  motifs. 

Le  tribunal  après  avoir  délibéré  conformément  à 
la  loi,  jugeant  en  matière  ordinaire  et  en  premier  ressort, 

Condamne  la  dame  B..,  à  payer  à  chacim  des  docteurs 
M...,  C...,  S...,  B...,  C...  et  M...  une  somme  de  100  francs  à 
titre  de  dommages-intérêts  ; 

La  condamne  à  faire  disparaître  de  la  plaque  apposée 
à  la  porte  d’entrée  de  sa  maison  la  mention  «  Maladies 
des  Dames  »  dans  le  délai  de  quinze  jours  de  la  pronon¬ 
ciation  du  présent  jugement  sous  contrainte  de  10  francs 
par  jour  de  retard  ; 

Rejette  la  demande  reconventionnelle  de  la  dame  B... 
et  sa  demande  d’enquête  ; 

La  condamne  en  tous  les  dépens  qui  comprendront  à 
titre  de  supplément  de  dommages  intérêts,  l’enregistre¬ 
ment  de  toutes  pièces  produites. 

Les  médecins  de  Bernay  ont  ainsi  obtenu  justice  contre 
la  sage-femme  qui  leur  enlevait  leur  clientèle  et  en  même 
temps  ils  ont  accompli  une  œuvre  de  salubrité  publique 
en  faisant  interdire  l’exhibition  de  ces  panonceaux  im¬ 
moraux  et  ridicules,  qui  sont  une  atteinte  à  la  salubrité 

Il  est  à  souhaiter  que  dans  les  villes  où  nous  rencon¬ 
trons  des  réclames  encore  plus  évocatrices  de  l’art  de 
sage-femme,  il  existe  des  associations  médicales,  qui 
veuillent  comme  à  Bernay  assurer  le  respect  de  leur  art 
par  l’honnêteté  plus  pudique  des  moyens  de  publicité. 

Adrien  Peytei,. 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  Cour  d’appel 
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SILHOUETTES  MÉDICALES 
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MÉDECIN  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 
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LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE 


FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


KEFIR  CARRION  livré  chaque  jour 

- -  1  a  domicile  dans  Paris. 
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Le  KEFIH  aliment  complet  dérivé  da  lait,  eaaenttellement  aaaimilable,  vecteur  de  fermenta 
digeatifa  en  activtté. 

permet  la  suralimentation . tuboroulcse,  oanoer,  oonvalasosnoas, 

est  diurétique . néphritat, 

accroît  la  tolérance  de  l'estomac .  vomiasemants, 

supplée  à  son  insuffisance . hypopapaie,  oanoar, 

combat  les  fermentations  nocives . diarrhia,  entéritea. 

La  TUBERCULOSE  en  réunit  las  indioations 
/Vous  préparons  du  KÉFIR  aoso  da  lait  complètemsnt  iorémi,  prlèro  de  spéolfisr  KÉFIR  MAIGRE 


KËFIROGËNE  CARRION  pemottaBt  de  préparer  aii-niie  le  KÉFIR 


Le  flacon  de  DIX  doses. 
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A  ceux  qui  craignent 
le  Café  ordinaire,  le 

SANKA 

CAFÉ 

NATUREL  VÉRITABLE  EN  GRAINS 

DÉCAFÉINÉ 

est  tout  indiqué. 

C'est  le  Café  des  NERVEUX 
GOUTTEUX 
CARDIAQUES 
ARTÉRIO=SCLÊREUX 

Il  est  parfait  pour  aromatiser 

le  lait  des  malades,  etc... 
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DIÉTÉTIQUE 


Potage  à  la  cérémaltine  et  au 
bouillon  d’os  (farine  maltée  d’arrow- 
root,  blé,  maïs  et  orge). 

I"  Préparation  du  bouillon  : 
Poninies  de  terre,  ca¬ 


rottes,  de  cliaciue _  6o  grammes. 

Haricots  blancs,  navets, 

céleri,  de  chaque _  25  grammes. 

Os  bien  dégraissés  et 

frais .  250  — 

Eau .  I  litre. 

Sel .  5  à  7  — 


I/aisser  bouillir  pendant  trois 
heures  environ  et  passer. 

2°  Préparation  du  potage  : 
Cérémaltine,  i  cuillerée 

pleine .  25  grammes. 

Bouillon  d’os .  250  — 

Jaune  d’œuf .  i 

Délayer  la  cérémaltine  dans  trois 
cuillerées  de  bouillon  froid  ou  tiède 
pour  éviter  les  grumeaux.ajouter  peu 
à  peu  le  reste  du  bouillon  et  faire 
cuire  à  feu  doux  en  remuant  cons¬ 
tamment  la  préparation  pendant 
15  minutes  environ,  laisser  tiédir, 
ajouter  un  jaune  d’œuf  bien  battu 
et  servir  chaud. 

Ce  potage  nutritif  et  minéralisa- 
teur  convient  aussi  bien  aux  enfants 
qu’aux  adultes. 

Potage  crème  d’avoine. 

I  cuillerée  à  soupe  de  farine  d’avoine, 
375  centimètres  cubes  de  bouillon 
(qu’on  peut  remplacer  par  l’eau  ou  le  lait, 
suivant  les  indications  ;  dans  ce  dernier 
cas.  pas  de  sel,  ni  de  beurre,  bien 
entendu), 

15  grammes  de  beurre, 

I  gramme  de  sel  ; 

Délayer  la  farine  dans  125  centi¬ 
mètres  cubes  de  lait  froid,  et  verser 
le  tout,  y  compris  beurre  et  sel,  dans 
le  reste  du  lait.  Daisser  cuire  lente 
ment  pendant  15  minutes,  et  eu 
remuant  sans  cesse.  Passer  cette 
farine  au  tamis  et  la  délayer  dans 
125  centimètres  cubes  de  lait  froid. 
Paire  bouillir  le  reste  du  lait,  avec  la 
vanille,  y  verser  la  farine  délayée. 


et  maintenir  l’ébullition  lentement 
pendant  3  minutes. 

Potage  crème  d’orge. 

I  cuillerée  à  soupe  de  farine  d’orge, 

375  centimètres  cubes  de  bouillon 

15  grammes  de  beurre, 

1  gramme  de  sel  ; 

Délayer  la  farine  dans  un  peu  de 
lait  froid.  Ajouter  le  sel,  le  beurre  et 
et  le  reste  du  lait  bouillant.  Laisser 
bouillir  lentement  pendant  quelques 
minutes. 

Purées  de  légumes. 

Les  légumes  destinés  aux  purées 
doivent  être,  comme  tous  les  légumes, 
en  général,  cuits  d’abord,  li  Vétuvie. 

Purée  de  marrons. 

250  grammes  de  marrons, 

10  grammes  de  beurre, 

2  grammes  de  sel, 

50  cent,  cubes  de  bouillon  de  veau  ; 

Décortiquer  les  marrons  et  les 
faire  cuire  dans  de  l’eau  jusqu’à 
complet  ramollissement.  Egoutter 
l’eau  et  passer  au  tamis.  Mettre  la 
purée  sur  le  feu  en  ajoutant  le  bouil¬ 
lon  et  le  beurre  et  en  remuant  sans 
cesse  jusqu’à  la  consistance  voulue. 

On  peut  incorporer  dans  cette 
purée,  de  la  crème  de  lait,  un  œuf 
entier  ou  un  jaune  d’œuf,  du  sucre 
ou  encore  de  la  purée  de  pomme 
(125  gr.  de  pomme  pour  125  gr. 
de  marron). 

Purée  de  pommes  de  terre. 

250  grammes  de  pommes  de  terre, 

10  grammes  de  beurre, 

50  centimètres  cubes  d’eau  ; 

Choisir  des  pommes  de  terre  dites 
«  Hollandes  rouges  ».  Les  éplucher,  les 
laver  et  les  laisser,  surtout  en  hiver, 
macérer  quatre  heures  dans  de 
l’eau  froide.  Les  faire  cuire  avec  de 
l’eau,  les  écraser  ensuite  avec  le 
beurre,  porter  à  ébullition  avec  l’eau 
et  passer  au  tamis  pour  une  purée 
bien  liée  et  sans  grumeaux. 


L’eau  peut  être  remplacée  par  du 
bouillon. 

Crème  au  vin. 

2  jaunes  d’œufs, 

1  cuillerée  à  café  de  jus  de  citron, 

50  grammes  de  sucre, 

1/2  feuille  de  gélatine  blanche, 

125  centimètres  cubes  de  vin  blanc. 

Battre  les  œufs  avec  le  sucre  et  le 
jus  de  citron.  Mettre  le  tout  au 
bain-marie,  en  agitant  sans  cesse  et 
vivement.  Laisser  ensuite  refroidir 
complètement. 

Gelée  de  vin. 

2  grands  verres  de  vin  d;  Bordeaux, 

2  feuilles  de  gélatine  blanche, 

1/2  verre  d’eau, 

50  grammes  de  sucre  ; 

Ramollir  la  gélatine  dans  de  l’eau 
froide  pendant  cinq  minutes.  L’ex¬ 
primer  et  la  verser  dans  l’eau  sucrée 
bouillante.  Ajouter  le  vin  et  mettre  à 
refroidir  dans  un  verre  transparent. 

Préparation  du  thé. 

L’infusion  faite  avec  le  thé  ne 
doit  jamais  dépasser  3  minutes  de 
durée  ;  autrement  le  liquide  se  charge 
de  tanin  contenu  dans  le  thé,  et 
l’infusé  prend  un  goût  désagréable  et 
des  propriétés  constipantes. 

■Le  thé  noir  convient  le  mieux  pour 
les  malades.  Cependant  on  peut  y 
mêler  plus  ou  moins  le  thé  vert  (pas 
plus  de  la  moitié),  si  l’on  veut  des 
effets  plus  excitants. 

Le  meilleur  appareil  pour  préparer  ' 
le  thé  à  un  seul  malade  est  repré¬ 
senté  par  ces  petits  plateaux  eu 
nickel  pur  ou  en  argent,  dont  la 
partie  centrale  est  concave  et  percée 
de  trous.  Il  suffit  de  poser  ce  filtre  sur 
le  verre  ou  la  tasse,  y  verser  l’eau 
bouillante  jusqu’à  ce  que  les  feuilles 
de  thé  soient  complètement  baignées 
retirer  l’appareil  après  infusion  de 
3  minutes. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Gargarisme. 

Stovaïnc .  i  gr. 

Chlorate  de  potasse .  3  gr. 

Sirop  de  mûres .  50  gr. 

Eau  bouillie .  200  gr. 

Pour  les  gerçures  du  sein. 

Stovaïiie  . . . . .  ogr.  40 

-\cide  borique .  o  gr.  20 

Sous-gallate  de  bismuth  ...  3  gr. 

Baume  du  Pérou .  H  gouttes 

Lanoline,  Vaseline .  ûâ  10  gr. 


Pansement  des  brûlures. 

Stovaïne .  i  gr. 

Vaseline  boricpiée .  40  gr. 


Contre  les  hémorroïdes 
et  les  fissures  anales. 


Stovaïne  .... 
Adrénaline  i  : 
Lanoline  .... 
Vaseline . 


. . .  O  gr.  25 
. . .  III  gouttes 
ûâ  5  gr. 
(IIOCH.'VRD) 


Contre  les  hémorroïdes. 

Stovaïne .  o  gr.  02 

Extrait  de  Belladone .  o  gr.  03 

Beurre  de  cacao  .  Q.  S. 

Pour  un  suppositoire 

Contre  le  mal  de  mer. 

Stovaïnc .  o  gr.  20 

Eau .  150  gr. 

Prendre  deux  à  quatre  cuillerées  à 
bouche  dans  la  journée. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Thermométrie  clinique 
(ScHOUi,!,,  de  Bagnoles-de-l’Orne,  n»  22,  30  mai  1914)- 
I<a  température  rectale  semble  aujourd'hui  rallier  la 
majorité  des  médecins  ;  d’autres  -.préfèreiit  la  tempé¬ 
rature  prise  dans  la  bouche  ;  quelques-uns  s’en  tiennent 
encore  à  la  température  axillaire"  rares  sont  ceux  qui 
prennent  la  température  dans  le  pli  de  l’aine.  «  Eh  bien, 
je  ne  crains  pas  de  dire  que  ces  derniers  sont  dans  le  vrai, 
et  que  les  températures  prises,  ailleurs  (buccale,  vaginale,' 
rectale  surtout)  peuvent  exposer  le  médecin  à  des  erreurs 
ou  du  moins  le  dérouter  dans  ses  appréciations  cliniques. 

le  me  suis,  depuis  de  longues  années,  livré  sur  ce  point 
à  de  petites  recherches  qui  m’ont  prouvé  nettement  que 
le  thermomètre,  placé  dans  le  rectum  par  exemple,  pou¬ 
vait  accuser  une  élévation  thermique  liée  uniquement 
à  une  irritation  locale,  fluxion  hémorroïdale,  petite 
poussée  d’entérite,  diarrhée,  ou  parfois  au  contraire, 
constipation  déterminant,  après  des  tentatives  d’exoné¬ 
ration,  un  effet  congestif  du  côté  du  rectum  ». 

PRO  VINCE  MÉDICALE.  —  Deux  cas  de  syphilis  crânienne 
à  larges  séquestres  (Professeur  Nicolas,  H.  Mouïoï 
et  GalÉ  (de  Lyon),  n®  22,  30  mai  1914). 

Dans  ces  deu.x  cas,  l’évolution  du  processus  gommeux 
s’est  faite  de  dehors  eu  dedans,  suivant  la  modalité  la  plus 
habituelle.  Mais  ce  qu’il  y  a  de  particulier,  c’est  le  volume 
des  séquestres  enlevés  :  chez  la  seconde  malade,  on  enleva 
un  séquestre  énorme,  large  comme  une  paume  de  main 
d’adulte. 

Echo  médical  du  nord.  -  Les  hyperchlorhydries 
éliminatrices  liées  àla  rétention  chlorurée  (H.  Sur- 
iiONï  et  M.  Deiion,  11°  22,  31  mai  1914). 

Parmi  les  syndromes  gastriques,  les  hyperchlorhydries 
éliminatrices  liées  à  la  rétention  chlorurée  sont  très  fré¬ 
quentes  et  trop  souvent  méconnues.  Ces  hyperchlorhydries 
éliminatrices  doivent  être  recherchées  systématiquement 
à  tous  les  stades  des  affections  cardio-rénales,  même 
latentes,  dont  elles  constituent  -souvent  un  signe  Tévé- 
lateur  très  précoce. 

Les  hyperchlorhydries  éliminatrices  n’ont  aucune  allure 
clinique  caractéristique  ;  elles  peuvent  être  absolument 
latentes  ;  ou  bien  elles  se  révèlent  par  les  signes  subjectifs 
et  objectifs  habituels  de  l’hyperchlorhydrie  fruste  ou  de 
l’hjqierchlorhydrie  douloureuse  ;  enfin,  elles  peuvent 
aboutir  au  syndrome  de  la  gastrite  ulcéreuse.  Le  dia¬ 
gnostic,  chez  les  malades  souffrant  d' hyperchlorhydries 
éliminatrices,  est  basé  sur  l’examen  de  l’appareil  cardio- 

Le  pronostic  est  tout  entier  conditionné  par  l’état 
fonctionnel  et  les  lésions  de  l’appareil  cardio-rénal. 
L’effort  thérapeutique,  au  cours  des  hyperchlorhydries 
liées  à  la  rétention  chlorurée  doit,  avant  tout,  avoir  pour 
but  d’améliorer  l’émonctoire  normal  du  clilorure  de 
sodium  :  le  rein.  De  ce  fait,  l’émonctoire  occasionnel 
que  constitue  l’estomac  se  trouve  tout  naturellement 
soulagé. 

GAZ.  HÉOD.  DES  SCIENCES  MÉD.  .DE.  'BORDEAUX.  — 
Tuberculose  hypertrophique  bilatéralé  des 
glandes  lacrymales  et  salivaires  avec  adéno¬ 
pathie  généralisée  de  même  mature  (P'  Sabrazès, 
BoissERiE-LiVCROiiS'et  .tBiiîBoÉ,  ;n0  4t.i,  '34  -mai  11914). 
Ou  considérait  jusqùià'SCBidBniiàtes-mméeBilannalaâie 


■dite  de'Mikuliczcommeune  entité  morbide.  Or,  depuis  une 
dizaine  d’années, .  grâce  à  la  biopsie,  on  a  pu  examiner 
des  segments  prélevés  sur  ces  glandes  hypertrophiées 
et  se  rendre  exactement  compte  de  la  diversité  de  leurs 
.  altérations,  «  si  bien  qu’à  l’heure  actuelle  on  tend  à  consi¬ 
dérer  la  maladie  de  Mikuliez,  non  plus  comme  une  affec¬ 
tion  sui  generis,  mais  comme  un  .syndrome  :  dans  chaque 
cas  particulier,  le  médecin  doit  s’efforcer  de  déterminer 
exactement  l’histologie  des  lésions  et  les  causes  de  la 
maladie.  » 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Les  affections  congénitales  du 
cœur  et  leur  pathogénie  (P^  M.  Iætulle,  n®  ^5, 
6  juin  1914). 

Les  affections  congénitales  du  cœtir  humain  reconnaissent 
pour  point  de  départ  une  pancardite  insulaire,  datant  de 
la  vie  embryonnaire  et  ayant,  en  conséquence,  amené 
diverses  malformations  ou  déformations  plus  ou  moins 
compatibles  avec  la  vie  extra-utérine. 

Cette  notion  de  la  pancardite  permet  de  comprendre 
l’importance  considérable  de  toute  lésion  infectieuse  loca¬ 
lisée  en  une  région  de  haute  valeur  biologique,  telle,  par 
exemple,  que  Vinjundibulum  de  l’artère  pulmonaire.  Elle 
met  en  relief  l’étendue  énorme  d’un  minime  foyer  myo- 
endocarditique  sur  un  coeur  d’embryon  et  le  rôle  formidable 
joué  par  ce  désordre  dans  le  développement  ultérieur  de 
l’appareil  cardio-vasculaire  en  découle. 

«  Enfin,  pour  asseoir  sur  une  base  plus  solide  la  doc¬ 
trine  de  l’origine  «  pancarditique  »  (et  non  plus  seulement 
endocarditique)  des  affections  congénitales  du  cœur, 
l’anatomie  pathologique  comparée  a  trouvé,  chez  les 
jeunes  animaux  mammifères,  un  champ  aussi  fécond 
qu’eucore  peu  exploré.  Les  affections  congénitales  du 
cœur  sont. assez  communes  chez  les  animaux  de  bouche¬ 
rie  (Chaussé).  » 

PRESSE  MÉDICALE.  —Extériorisation  opératoire  des 
•lésions  et  héliothérapie  dans  les  tuberculoses 
chirurgicales  (Ed.  Grinda  (de  Nice),  n®  46,  10  juin 

1914)- 

Quand  on  expose  au  soleil  une  grosse  lésion  fistuleuse, 
on  voit  les  fistules,  les  plaies  superficielles,  après  une 
courte  période  de  suppuration  plus  abondante,  se  tarir 
progressivement  et  même  se  cicatriser.  Toutefois  le 
malade  n’est  pas  guéri,  les  lésions  profondes  persistent, 
s’aggravent  même  dans  bien  des  cas,  par  suite  de  la  sup¬ 
pression  du  drainage. 

On  devra  donc,  toutes  les  fois  que  cela  sera  possible , 
transformer  les  lésions  profondes  en  lésions  superficielles. 

Le  foyer  tuberculeux  sera  ouvert  largement  ;  les  tissus 
nécrosés  seront  excisés,  les  fistules  seront  soigneusement, 
poursuivies  dans  tous  leurs  prolongements  et  la  plaie 
laissée  ouverte'  de  façon  à  permettre  aux  rayons  solaires 
de  pénétrer  dans  toutes  ses’  parties,  sera  soumise  à  l’hé¬ 
liothérapie. 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  PARIS.  -  La  périnéorrhaphie 
avec  auture  étendue  du  leleveur  de  l’anus,  cause 
,  lâe'dystocie  (L.  ILouliot,  n®  23,  6  juin  1914). 

Chez  la  .femme  jeune,  la  suture  directe  du  releveur 
doit,  si  on  la  pratique,  rester  des  plus  discrètes.  On  ne 
fera -la  myorrhapliie  étendue  que  chez  la  femme  dont  la 
■  ’méimpauso. approche  et  que  son  .âge  met  à  l’abri  d’une 
.  miatüBtiitëlâéaastieuse. 


—  ,127  •—  • 


—  XXXII  — 


Tablettes  de  Catîllon 


lODO-THYROIDINE, . . . 

*  feanules  de  Catillon 


THYROÏDE 


OBÉSITÉ 

PJYXŒDEIHE,  QOITRB 

Herpétisme,  etc. 


STROPHANTUS 


que  2  à  4  par  Jour^donnent  une  diurèse  rapide,  relèvent  vite  le  cœur  affaibli,  dissipent 
ftSYSTbllE,  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒDÈW'S,  Affections  MITRALES,  CARDIOPATHIES  des  ENFANTS  et  VIEILLARDS 


o?"cÎÏÎ'l'-l=o®n  “-SEîHÏEEïIEBI»-  i 

t  Nombre  de  Strophantus  sont  inertes,  d'autres  toxiques  ;  ies  teintures  sont  inddéies,  exiger  la  Signature  CATILLON ^ 
Sri*  de  r^cadémie  de  (Mêdicim  pour  **Sirophanta5  et  gtrophantîne'%  SirdailU  d*gr  (g*por,  uaiv.  iSOO,  ^ 


PRECIS 


BACTÉRIOLOGIE 

PAR  LES  DOCTEURS 

DOPTER  ET  SACQUÉPÉE 

Professeur  ii  ITicole  du  Val-dc-Grice.  Professeur  agrégé  de  l'École  du  Vul-de-Gréce. 

1914,  /  oolume  in-8  de  938  pages  avec  323  figures  noires  et  coloriées,  cartonné .  20  fr. 

BIBLIOTHEQUE  DU  DOCTORAT  EN  MEDECINE 


OUATAPL  ASME .  D' L  ANGLEBERT 

PANSEMENT  COMPLET  ASEPTIOVE  INSTANTANÉ 
PHLEGMASIES  DIVERSES,  DERMATOSES, AFFECTIONS  OCULAIRES.  lO.RuePlerre-Ducreux, Parla. 


BIBLIOTHEQUE  DU  DOCTORAT  EN  MEDECINE  GILBERT  et  FOURNIER 

jnt  Professeur  ACHARD 


Le  Premier  Livre  de  Médecine 

NOTIONS  ÉLÉMENTAIRES  DE  PATHOLOGIE  GÉNÉRALE 

à  l'usage  des  candidats  au  Premier  Examen  de  Médecine  (Nouveau  Régime) 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


Méthode  et  direction  de  la  spécialité  oto-rhino- 
laryngologique  (Journal  médical  de  Bruxelles,  Buys, 

La  découverte  de  l’épreuve  thermique  a  été  racontée 
ainsi  par  Barany. 

Un  malade  se  plaignait  de  vertiges  chaque  fois  qu’on 
irriguait  son  oreille  avec  de  l’eau  froide.  Barany  ordonne 
de  préparer  une  eau  plus  chaude.  On  la  fait  trop  chaude 
et  le  vertige  se  manifeste  encore,  mais  le  maître  viennois 
remarque  à  ce  moment  un  nystagmus  dirigé  vers  l’oreille 
irriguée,  c’est-à-dire  dans  le  sens  opposé  à  celui  qui 
s’était  produit  par  l’irrigation  froide.  L’épreuve  ther¬ 
mique  était  née  et  toute  la  physiologie  et  toute  la  clinique 
du  vestibule  en  furent  influencées. 

_  «  Qii'avait-il  fallu  pour  faire  cette  découverte  fondamen¬ 
tale  ?  Ecouter  les  plaintes  d'un  malade,  regarder  et  déduire». 
Une  grossesse  de  plus  de  trois  cents  jours  et 
l’article  752  du  Code  civil  suisse  (Revue  médicale  de 
la  Suisse  Romande,  H.  Maiiæart,  n°  4,  20  avril  1914). 
R.  Chapuis  a  rapporté  le  cas  d’un  avorton  de  cinq 
mois  qui  a  vécu  plusieurs  heures  en  dépit  du  code  civil 
suisse  qui  n’admet  pas  qu’un  fruit  soit  viable  s’il  naît 
moins  de  cent  quatre-vingts  jours  après  sa  conception. 
Et  l’auteur  signale  les  complications  juridiques  qui 
peuvent  naître  du  fait  de  cette  existence.  «  Mais  que  dire 
de  ces  enfants  qui  se  moquent  également  du  Code  et 
lie  viennent  au  monde  que  plus  de  trois  cents  jours  après 
leur  conception?  Ceux-ci  sont  pleins  de  vie,  et  si  l’époux 
est  mort  peu  de  jours''"après  la  conception,  ils  peuvent 
faire  jeter  sur  leur  mère  les  soupçons  les  plus  injurieux 
et  ne  pas  avoir  eux-mêmes  dans  la  société  les  droits  que 
leur  conférerait  une  naissance  dans  les  délais  légaux. 
En  effet,  l’article  252  du  Code  civil  suisse  dit  : 

«  L’enfant  né  pendant  le  mariage  ou  dans  les  trois  cents 
jours  après  la  dissolution  du  mariage  a  pour  père  le  mari. 

«  L’enfant  né  après  les  trois  cents  jours  n’est  pas  pré¬ 
sumé  légitime.  » 

Le  traitement  de  la  tuberculose  par  le  vaccin  de 
Friedmann  (A.  Scni'rïENHEi.M  et  G.  Wiedemann. 
Munchencr  med.  Wochenschr.,  n"  21,  26  mai  1914). 
Depuis  novembre  1913,  les  auteurs  ont  traité  40  cas 
de  tuberculose  avec  diverses  localisations  par  le  vaccin 
de  Friedmann.  Ce  vaccin  se  composerait  de  bacilles  vi¬ 
vants  «  avirulents  »  et  «  atoxiques  »  provenant  d’une  cultu- 
ture  spéciale  de  bacilles  de  tortties  tuberculeuses.  Pried- 
■  man  est  le  premier  qui  ait  employé  dans  la  thérapeutique 
•  humaine  des  microorganismes  provenant  d’animaux  à 
sang-froid  :  or  le  bacille  tuberculeux  de  la  tortue,  même 
injecté  à  haute  dose,  ne  produit  chez  le  cobaye  que  des 
lésions  locales  et  parfaitement  guérissables.  La  vaccina¬ 
tion  préventive  par  ce  bacille  donne  au  cobaye  une  pro¬ 
tection  suffisante  contre  une  infection  ultérieure  par  le 
bacille  tuberculeux  virulent  de  type  humain  ou  bovin. 

L.  Libbertz  et  Ruppel  n’ont  pu  confirmer  la  totalité  1 
de  ces  résultats  r  malgré  un  traitement  préventif  avec  le 
vaccin  de  Friedmann,  les  animaux  d’expérience  ont  con¬ 
tracté  une  tuberculose  généralisée.  Orth  et  Rabinowitsch 
n’ont  constaté  qu'un  retard  dans  le.  développement  de 
la  maladie.  C’est  alors  que  Firiedmann  publia  un  certain 
nombre  de  résultats  surprenants  obtenus  par  sa  mé¬ 
thode  (1912),  particulièrement  dans  des  cas  de  tuber., 
culose  osseuse  et  articulaire,  mais  moins  favorables  dans 
■fla  tuberculose  pulmonaire. 


Voici  les  résultats  obtenus  par  Schitteiihelm  et  Wiede¬ 
mann  :  ils  se  passent  de  commentaires. 

I.  I  amélioration .  1  'ruberculose  pulmonaire 

I  aggravation .  i  au  1“  degré. 

II.  2  améliorations . :  '1 

I  sans  changement . /  , 

, .  ,  •  l  Tuberculose  pulmonaire 

3  aggravations  {2  im-  ^  0  a  ,  - 

médiatement  après  la  i 

seconde  injection. ...  ) 

III.  2  améliorations  subjec-  \ 

tives .  I  Tuberculose  pulmonaire 

3  sans  changement _  1  au  3“  degré. 

3  aggravations . .  ' 

IV.  4  sans  changement  :  pneumonie  caséeuse. 

V.  3  améliorations  dont  2  \ 

avec  rechute . '  Poucet. 

1  récidive  avec  pleurésie  ^ 

VI.  3  améliorations .  , 

2  améliorations  mini-  j 

mes  dont  i  exitus  f  . 

,  .  ,  )  luberculose  articulaire, 

par  méningite  tuber-  l 

culeuse .  ' 

2  sans  changement _ 

VII.  I  sans  changement.  — •  'Tuberculose  rénale. 

VIII.  I  amélioration  locale.  —  'Tuberculose  pharyngée. 

IX.  I  aggravation  immédiate  après  l’in-  j 

jection,  suivie  d’exitus  trois  jours  '  Addison. 
après.  , 

De  l’alimentation  duodénale  (Erich  Reuss.  Berllner 
kl.  Wochenschrift,  11“  22,  i^juiii  1914). 

Par  la  inétode  d’Einliorn,  le  problème  de  l’alimenta¬ 
tion  parastomacale  serait  solutionné  par  l’alimentation 
duodénale  au  moyen  d’une  sonde  qui  franchit  le  pylore. 
On  peut  la  prolonger  durant  des  semaines  et  P.  Lazarus 
a  montré  l’influence  heureuse  qu’elle  exerçait  sur  des 
individus  très  amaigris. 

Einhorn  et  Rosenbloom  avaient  montré  que  la  résorp¬ 
tion  azotée  se  faisait  parfaitement  par  cette  voie.  Bien 
que  le  lait  forme  la  base  de  cette  alimentation,  les  selles 
sont  abondantes  et  ne  sont  jamais  diarrhéiques,  malgré 
leur  richesse  eu  graisses.  Le  repas  diiodénal  comprend  le 
mélange  suivant  :  1,2  à  2  litres  de  lait,  1/2  litre  de  crème 
et  100  grammes  de  sucre.  Dans  certains  cas,  on  y  ajoute 
soit  de  l’alcool  sous  forme  de  vin  sucré,  soit  un  produit 
riche  en  albumine. 

D'après  Lazarus,  les  indications  de  l’alimentation  par 
la  sonde  duodénale  seraient  multiples  :  les  cas  récidivants 
d’ulcus  gastrique  ou  duodénal  (en  tout  cas  avant  toute 
intervention),  l’anorexie  nerveuse,  les  vomissements 
incoercibles  de  la  grossesse  avec  amaigrissement  consi¬ 
dérable,  les  paralysies  pharyngées  de  la  diphtérie,  etc. 

Le  statut  légal  des  infirmières  dans  l’administra¬ 
tion  des  anesthésiques  (A.  C.  Vandiver.  New-York 
Medical  Journal,  11“  22,  30  mai  1914). 

«  Autant  que  je  sache,  les  infirmières  qui  administrent 
des  anesthésiques  (sauf  peut-être  dans  un  cas  d’urgence) 
n’ont  pas  de  statut  légal  autre  que  celui  de  l’infirmière 
dans  le  sens  général  du  ternie  ».  A.  C.  Vandiver  insiste 
avec  raison  sur  cette  anomalie  qui  n’est  pas  spéciale  à 
l’Etat  de  New- York  et  il  demande  que  l4  «  statut  légal 
des  nurses  qui  administrent  les  anesthésiques  soit  fixé, 
défini  et  certain». 
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{gouttes 

10  à  20  par  jour 

1  dosées  i  millig. 

(en  deux  fois) 

Va 'ampoules 

1  à  2  par  jour 

f  1  —  é  üu  millig. 

’  W  Æ\  COMPRIMÉS 

1  à3  — 

—  à  25  millig. 

1  GRANULES 

2à6  — 

T  —  il  cenligr. 

Traitemen^ti^  CYpi||||C 

et  .ibortif  de  la  WirillHW 


MALADIES  DU  CŒUR  ET  DES  VAISSEAUX 

IVIÊDICATIOIM  HYPOTENSIVE 


.  ÂrtéHê-iciéro$0,  Ângin$ntë poitrine,  Caraiaiglot,  Palpitation» paranglospasmo,  CarûlopatniototMépnHtooarUHoUoi 


CRATÆGUS  OXYACANTHA 

(FUur  d'AubépIn*) 


(FI.Mr  d'AubépIn.)  \ 

(INDICATIONS  THÉRAPEUTIQUES 

Convalescence  des  maladies  aiguës  et  chroniques,  déperdition 
des  forces,  anémie,  chlorose,  neurasthénie,  dyspepsie  et  maladies 
du  tube  digestif  anorexie  perte  d’appétit,  insuffisance  hépatique. 

L’allzlr  est  essentiellement  tonique  au  cours  du  régime 
lacté  ou  lacto-végétarlen 

Un  verre  d  liqueur  avec  ou  sans  eau  avant  ou  après  les  repas 
Mlle  B  (  A  base  de  quinquina  glycériné,  sans  alcooI.  Utile  dans  toutch 

EXTRAIT  CHLORO^TONIOUE  i  les  anémies  avec  déperdition  des  forces  et  dans  le  dUbéte. 

1  i^j-ai  a  wriia.v^rtVP  l  (  une  cuillerée  à  soupe  dans  un  peu  de  vin  (Malage,  Lunel,  Bordeaux) 

vAKie  (  à  baso  do  Muguct  ot  do  Crstœgiia  oxyscanths 

ELIXIn  TOlM  l~C  ARDI AOU  E  >  Tonique  du  coeur  et  des  vaisseaux,  ce  contient  aucune  substance  toxl- 

^  (  que.  I  à  3  verres  à  liqueur  par  jour  avec  ou  sans  eau  après  les  repas. 

Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  Rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  THÉRAPEUTIQUE 

Séance  dit  27  mai  1914. 

L’essence  du  bois  de  cadier  et  son  utilisation  théra¬ 
peutique.  —  M.  R.  Huerke.  —  Devant  la  falsification  fré¬ 
quente  de  l’huile  de  cade,  devant  l'inconvénient  de  sa- 
mauvaise  odeur,  il  semble,  dit  cet  auteur,  que  la  théra¬ 
peutique  peut  trouver  dans  l’essence  du  bois  de  cadier 
un  remarquable  succédané  de  l’huile  de  cade,  présentant 
sur  ce  médicament  l’avantage  d’avoir  une  odeur  agréable, 
et  dont  on  pourra  augmenter  d’ailleurs  l’activité  en  uti-' 
lisant  son  pouvoir  dissolvant  qui  permet  les  associations 
médicamenteuses  les  plus  variées. 

L’obturation  bronchique  et  le  plombage  endo-pulmo- 
naire  par  bronchoscopie  directe.  —  M.  G.  Rosentiiai., 
pour  mettre  les  foyers  pulmonaires  au  repos,  cherche 
expérimentalement  à  pratiquer-l’obturation  des  rameaux 
bronchiques  avec  des  pâtes  bismuthécs  et  des  mélanges 
de  paraffine  et  de  cire.  Grâce  à  la  bronchoscopie  directe 
la  manœuvre  est  non -sanglante,  facile  et  bénigne.  Le  tam¬ 
ponnement  temporaire  bronchique  pennettra  avec  une 
instrumentation  spéciale  d’arrêter  les  hémoptysies  qui 
résistent  aux  médications  classiques  ou  nouvelles. 

Petits  procédés  utilisables  dans  le  traitement  de  l’aéro¬ 
phagie.  —  M.  Seven  expose  dans  cette  communication 
divers  moyens  pour  remédier  à  l’aérophagie  tels  que  le 
procédé  du  bouchon  de  Bouveret,  le  procédé  de  la  cravate 
de  Soupault,  la  pince  nasale  de  Sicard  ;  l’emploi  de  f urne- 
cigarettes  en  permanence  chez  l’adulte,  le  tamponnement 
des  fosses  nasales  chez  l’enfant,  la  déglutition  des  bois¬ 
sons  au  chalumeau,  le  relèvement  de  l’estomac,  etc. 

Stérilisation  des  liquides  opothérapiques  par  les  rayons 
uitra-vioiets.  —  M.  LEmaTTE  propose  une  méthode  de 
stérilisation  par  les  rayons  ultra- violets  utile  pour  con¬ 
server  aux  liquides  leurs  propriétés  primitives.  Cette 
méthode  peut  être  appliquée  à. la  stérilisation  des  liquides 
organiques  ingérahles,  comme  les  sucs  gastrique  ou  pan¬ 
créatique  de  chien,  de  porc,  ou  injectables  comme  les 
sérums  minéraux  et  les  liquides  organiques,  les  émulsions 
de  bacilles  employées  soit  par  le  séro-diagnostic,  soit 
par  la  vaccination  (système  de  Wright). 

Dr  RENf;  Gaultier. 

SOCIÉTÉ  DE  NEUROLOGIE 

Séance  du  ii  juin  1914. 

Double  monoplégie  dissociée.  —  MM.  Regnard  et 
Mouzon  présentent  une  malade  de  vingt-six  ans,  atteinte 
depuis  six  mois  de  troubles  parétiques  limités,  pour  le 
membre  supérieur  droit,  aux  muscles  extenseurs  des 
doigts  et  aux  interosseux  et  pour  le  membre  inférieur  du 
même  côté  à  l’extenseur  commun  des  orteils  et  aux 
péroniers  latéraux.  Les  réflexes  sont  vifs  ;  il  n’existe 
aucun  trouble  de  la  sensibilité,  pas  d’amyotrophie.  Les 
antécédents  de  la  malade,  la  réaction  de  Wassermann 
positive,  l’heureux  effet  du  traitement  mercuriel  font 
penser  qu’il  s’agit  dans  ce  cas  de  placards  de  méningite 
,  spécifique  situés  dans  la  région  motrice  du  cerveau. 

Sur  un  cas  de  syringomyélle.  —  M.  Henri  Français 
montre  une  malade  atteinte  de  syringomyélie  chez 
laquelle  l’amyotrophie  s’est  installée  en  quelques 
semaines.  L’absence  de  troubles  de  la  sensibilité  a  tenu 
longtemps  le  diagnostic  en  suspens  car  ces  troubles  ne 
sont  apparus  qu’au  bout  de  six  années.  U  existe  chez 
qette  malade  une  nécrose  des  métacarpiens,  évoluant 
depuis  dix-huit  mois.  Le  pus,  contenant  de  nombreux 
polynucléaires,  en- atteste  la  nature  infectieuse. 


Cet  exemple  est  en  faveur  de  la  théorie  d’après  laquelle 
les  panaris  de  la  syringomyélie  sont  considérés  non  comme 
trouble  trophique,  mais  comme  accident  infectieux. 

Tumeur  extradure-mérienne  de  la  moelle.  — 
MM.  Babinski  et  Jarkowski  présentent  une  femme 
qui,  après  une  longue  période  de  troubles  sensitifs  des 
membres  inférieurs,  fut  atteinte  en  igog  de  paraplégie 
complète,  avec  contracture,  exagération  des  réflexes  de 
défense  et  troubles  vésieaux. 

L’écart  existant  entre  les  limites  supérieures  de 
Thypoesthésie  et  des  réflexes  de  défense  permettait  de 
penser  à  une  compression  étendue  de  la  moelle  dorsale 
La  malade  fut  opérée  en  janvier  igii.  On  trouva  une 
tumeur  extradure-mérienne,  longue  de  ii  centimètres, 
qui  put  être  extirpée.  Les  troubles  sensitifs  rétrocédèrent 
lentement  et  les  troubles  moteurs  plus  lentement 
encore  ;  la  marche  ne  redevint  possible  qu’après  dix  mois. 

Troubles  particuliers  de  ia  conscience  chez  certains 
hémipiégiques.  —  M.  Babinski  a  observé  deux  femmes, 
hémiplégiques  gauches,  chez  lesquelles  il  n’a  pu  noter 
d’affaiblissement  évident  des  facultés  intellectuelles,  et 
qui  pourtant  présentaient  toutes  deux  une  réaction  par- 
'  ticulière  vis-à-vis  de  leur  paralysie.  Elles  semblaient  pour 
ainsi  dire  ignorer  leur  impotence  fonctionnelle  et  se  mon¬ 
traient  comme  impassibles  et  indifférentes  à  cet  égard. 
L’auteur  indique  quel  intérêt  il  y  aurait  à  rechercher 
systématiquement  ce  trouble  de  la  conscience  d’un  fait 
pathologique  aussi  important  que  Test  pour  le  malade 
une  hémiplégie  complète. 

M.  DLjerine  souligne  l’importance  des  troubles  de  la 
sensibilité  dans  ces  cas. 

M.  Ballet  indique  la  nécessité  de  rechercher  l’état  de 
la  mémoire  chez  ces  malades,  souvent  atteints  de  trou¬ 
bles  amnésiques. 

M.  Meige  montre  que  ce  trouble  de  la  conscience 
résulte  en  réalité  d’une  véritable  amnésie  fonctionnelle 
pour  le  côté  paralysé. 

Prognathisme  dans  la  syringomyélie.  —  MM.  l’iERRE 
Marie  et  Poix.  —  Le  prognathisme  est  un  symptôme 
fréquent  au  cours  de  la  syringomyélie.  A  sou  degré  le 
plus  marqué  il  donne  un  faciès  pseudo-acromégalique. 
Il  est  d’origine  osseuse.  11  s’agit  d’un  prognathisme  atro¬ 
phique,  s’opposant  au  prognathisme  hypertrophique  de 
l’acromégalie.  L’atrophie  porte  à  la  fois  sur  le  maxillaire 
inférieur  et  sur  le  massif  osseux  facial.  Quant  à  sa  cause, 
les  auteurs  éliminent  les  lésions  pituitaires  qui  man¬ 
quaient  dans  un  cas  suivi  d’autopsie  et  ne  peuvent  tran¬ 
cher  la  question  entre  l’origine  bulbaire  et  l’origine  sym¬ 
pathique. 

Filariose  et  pseudo-tabes.  —  MM.  Babinski  et  Gau¬ 
tier  présentent  un  homme  atteint  de  troubles  de  la 
marche,  avec  troubles  de  la  sensibilité  superficielle, 
Wassermann  négatif,  absence  de  lymphocytose  raclii- 
dieune,  c’est-à-dire  d’un  pseudo-tabes,  avec  filariose 
sanguine  et  éosinophilie  considérable.  Ils  montrent  la 
coexistence  des  deux  affections  sans  pouvoir  établir 
avec  certitude  un  lien  de  causalité  entre  elles. 

Virilisme  éplphysaire.  —  MM.  Sicard  et  Haguenau 
présentent  une  femme  de  trente  ans,  atteinte  d’hyper- 
trichose  faciale  et  corporelle,  hypotrichose  capillaire, 
musculature  virile  et  suppression  des  règles.  Ces  troubles 
dystrophiques,  qui  ont  évolué  depuis  quatre  ans,  sont 
en  rapport  avec  une  réaction  intra-cranieime,  ainsi  qu’en 
témoigne  la.  dissociation  albumino-cytologique  du  liquide 
céphalo-rachidien.  En  l’absence  de  tout  trouble  oculaire, 
de  tout  signe  acromégalique,  la  glande  épiphysaire  paraît 
responsable  de  ce  virilisme. 
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Migraine  ophtalmoplégique  et  liquide  céphalo-rachi¬ 
dien.  —  MM.  SiCARD  et  Cambass]';dès.  —  A  propos  d’un 
cas  de  migraine  ophtalmoplégique,  les  auteurs  étudient 
le  liquide  céplialo-racliidien,  dans  les  états  migraineux 
simples,  dans  les  migraines  ophtalmiques  ou  ophtalmo- 
plégiques.  Ils  montrent  que  dans  les  états  migraineux 
simples  ce  liquide  garde  sa  compo,sition  normale,  chimique 
et  cytologique,  tandis  que  riiyperalbuminose  et  l’hyper" 
cytose  rachidiennes  sont  les  témoins  d'une  réaction 
méningo-corticale,  prodromique  de  manifestations  graves, 
bacillaires,  syphilitiques  ou  néoplasiques. 

Paralysie  radiale  à  type  saturnin,  consécutive  à  une 
poliomyélite  infantile.  —  MM.  Pilussiiîu  et  Borki..  — 
ITn  ieune  homme  de  vingt  ans  offre  une  paralysie  radiale 
bilatérale  à  type  saturnin,  sans  intoxication  saturnine 
décelable.  11  fut  atteint,  dans,  l’enfance,  d’une  paralysie 
infantile  à  type  hémiplégique  qui  a  d’ailleurs  guéri. 
C’est  au  niveau  du  membre  atteint  antérieurement  que 
se  développe  aujourd’hui  la  paralysie  des  extenseurs, 
respectant  le  long  supinateur,  mais  frappant  les  interos¬ 
seux,  les  thénar  et  hypothénar.  Il  y  aurait  donc  très 
probablement  ici  reprise  de  poliomyélite  antérieure. 

Paraplégie  spasmodique  par  compression.  Perte  de 
toutes  les  sensibilités  sauf  de  la  sensibilité  osseuse.  — - 
MM.  Piîi.lSSlER  et  BOREb  présentent  un  cas  de  para¬ 
plégie  spasmodique  par  compression  pottique  siégeant 
au  niveau  de  D‘.  La  paraplégie  est  absolue  et  tous  les 
modes  de  la  sensibilité  semblent  disparus,  si  bien  qu’on 
peut  se  demander  s'il  ne  s’agirait  pas  d’une  infraction 
à  la  loi  de  Bastian.  En  réalité,  on  voit  que  la  sensibilité 
osseuse,  abolie  aux  malléoles,  reparaît  aux  condyles  et 
aux  trochanters. 

État  comparé  des  réactions  électriques  dans  l’atrophie 
Charcot -Marie  et  dans  la  névrite  interstitielle  hypertro¬ 
phique.  —  MM.  Souques  et  DEUHERM  ont  examiné  les 
réactions  électriques  des  nerfs  chez  deux  malades  atteints 
d’atrophie  musculaire  Charcot-Marie  et  chez  un  malade 


atteint  de  névrite  interstitielle  hypertrophique.  Ils  ont 
constaté  que,  chez  les  premiers,  les  réactions  électriques 
des  nerfs  étaient  normales,  contrastant  avec  les  réactions 
affaiblies  ou  partiellement  dégénérées  des  muscles. 

Dans  la  névrite  hypertrophique,  ils  ont  noté  l'aboli¬ 
tion  complète  de  toute  excitabilité  électrique  sur  les  nerfs 
aux  courants  faradiques  et  galvaniques,  avec  réaction 
de  dégénérescence  généralisée  sur  les  muscles. 

Ces  différences  d’excitabilité  électrique  des  nerfs  four¬ 
niraient  un  argument  de  pliis  en  faveur  de  la  théorie  qui 
considère  ces  deux  affections  coninie  distinctes. 

Tabes  et  zona.  —  MM.  SouQUES,  Baudouin  et  Lan- 
TUjoub  montrent  un  malade  atteint  de  tabes  et  de  zona. 
De  zona  a  frappé  un  membre  supérieur  qui  n’avait  jamais 
présenté  jusque  là  et  qui  n’a  jamais  présenté  depuis  de 
symptôme  tabétique  ;  il  a  évolué  d’une  manière  classique. 

A  propos  de  cette  observation,  les  auteurs  discutent 
les  rapports  du  tabes  avec  le  zona  vrai  ou  fièvre  zoster 
d’une  part  et  avec  les  éruptions  zostériformes  ou  zos- 
téroïdes,  d’autre  part. 

Etant  donné  le  siège  radiculo-ganglionnaire  des  lésions 
initiales  du  tabes,  on  pourrait  se  demander  si  ces  lésions, 
constituant  un  lieu  de  moindre  résistance,  ne  seraient  pas 
capables,  en  raison  de  leur  topographie,  d’attirerTinfection 
zostérienne  sur  le  ganglion  spinal.  Mais  le  zona  ne  semble 
pas  plus  fréquent  dans  le  tabes  que  dans  les  autres 
maladies.  Zona  et  tabes  évoluent  parallèlement,  sans 
exercer  d’influence  l’un  sur  l’autre. 

D’autre  part,  ces  lésions  radiculo-ganglionnaires  ne 
sont-elles  pas  capables  de  provoquer  une  éruption 
zostériforme,  symptomatique  en  quelque  sorte  du 
tabes?  Malgré  le  siège  de  ces  lésions  et  la  fréquence  des 
douleurs  fulgurantes,  les  éruptions  zostériformes  ne 
paraissent  pas  plus  communes  dans  le  tabes  que  dans 
les  autres  affections  chroniques  de  la  moelle.  Il  ne  semble 
donc  pas  que  le  tabes  puisse  déterminer  l’apparition 
d’éruptions  zostéroïdes.  Paui,  Camus. 


REVUE  DES  REVUES  MENSUELLES 


EUGENIQUE.  —  Morphologie  normale  et  pathologique 
de  la  denture  {Sifere,  n“  4,  avril  1914). 

Puisque  l’on  sait  à  quel  moment  et  comment  se  forme 
la  dent  et  tout  particulièrement  la  partie  importante 
de  cette  dent,  la  couronne,  par  son  émail,  en  cas  de 
morphologie  anormale  on  devra  instituer  une  thérapeu¬ 
tique  modificatrice  de  l’état  pathologique  des  générateurs 
de  l’embryon,  du  fœtus,  de  l’enfant.  «  Par  la  surveil¬ 
lance  de  la  grossesse,  par  la  nourriture  normale  du 
nouveau-né,  par  la  puériculture,  par  l’hygiène  de  l’ado¬ 
lescent,  par  son  développement  physique  judicieusement 
surveillé  on  obtiendra  une  bonne  confeclion  dentaire  et  une 
bonne  denture». 

Eu  surveillant  la  2“  dentition,  on  réglera  le  placement 
des  dents  permanentes  et  si  la  dent  temporaire  est,  comme 
dans  beaucoup  de  cas,  impuissante  à  faire  sa  place,  il 
faudra  l’aider  et  plus  tard  peut-être  s’adresser  à  la  pro¬ 
thèse  corrective  :  l'orthodontie. 

ANNALES  DES  MALADIES  VÉNÉRIENNES.  —  Quelques  con¬ 
sidérations  pratiques  sur  la  sérothérapie  antigo¬ 
nococcique  (P*'  GlACOMO  Define,  de  Naples,  n»  4,  avril 

1914). 

La  sérothérapie  antigonococcique  se  propose  de  guérir 
la  blennorragie  par  le  sérum  d’animaux  immunisés  par 
des  procédés  spéciaux  contre  le  gonocoque.  «  La  véritable 
indication  du  sérum  antigonococcique  se  trouve  dans  les 
complications  de  la  blennorragie  dues  uniquement  au 


gonocoque  et  à  ses  toxines,  car  le  sérum  a  une  action 
nettement  spécifique.  Quant  à  l’effet  du  sérum  dans  le 
processus  urétral  blennorragique  simple,  les  opinions 
diffèrent  ».  I<es  uns  admettent  qu’il  prédispose  le  terrain  à 
mieux  ressentir  l’influence  du  traitement  ordinaire  ; 
d’autres  prétendent  que  cette  action  est  peu  démontrée. 

L’action  du  sérum  antigonococcique  est  énormément 
analgésique  et  résolutive.  «  Comme  mode  d’administration, 
il  n’est  pas  nécessaire  de  recourir  à  la  voie  intraveineuse, 
les  injections  sont  faites  dans  le  tissu  conjonctif  sous- 
cutané  et  pratiquées  quotidiennement;  elles  ne  sont  pas 
douloureuses  et  les  malades  les  supportent  bien;  leur 
nombre  varie  d’un  cas  à  l’autre  (j’en  ai  fait  seize  au 
maximum),  il  dépend  surtout  de  l’apparition  et  du 
caractère  des  phénomènes  anaphylactiques.  » 

PRATIQUE  MÉDICD-LÉGALE.  —  La  pneumonie  du  som¬ 
met  et  le  délire  de  défervescence  (P.  Pitui.esco, 

11“  4,  avril  1914). 

Si  l’on  a  reconnu  après  les  travaux  de  Ballet,  Régis,  etc. 
que  délires  confusionnels,  états  de  stupeur,  agitations  épi¬ 
leptiformes,  différentes  formes  d’amentia,  etc.,  pouvaient 
apparaître  dans  n’importe  quelle  phase  des  maladies  infec¬ 
tieuses,  c’est  toutefois,  dans' la  pneumonie,  surtout  du 
sommet,  que  l’on  a  observé  une  plus  grande  fréquence  des 
épisodes  confusionnels  hallucinatoires  aigus,  spéciale¬ 
ment  dans  la  période  précritique,  c’est-à-dire  près  du 
moment  de  la  chute  thermique. 
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PKOSPHOPINAL  JUIN 


i  INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOQIQUE^ 
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DE  yiAUtjf 


TBOUETTE  -FEEUET 


ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  dOPERATIUNS, 
CONÏALESCENCES,  RETRECISSEMENTS  de  i  ŒSUPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILUROS,  •«. 


MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  Cl  soupe,  deux  ou  plusieurs 
.bis  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  Croid  quelconque  (à  l’exception  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable),  Bxoite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  car  elle  est  â  la  fois  alimentaire  et  peptogène. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d'assimilation  très  facile. 


E.  TROUETTE,  iS.  JRua  des  Immeubles-Industriels,  PARIS. 
Vente  réglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  bénéfice  normgi 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


BORDEAUX.  —  ha.  tension  artérielle  minlma  dans  les 
conditions  physiologiques  normales  chez  un  adulte  sain, 
de  taille  et  de  poids  moyens,  mesurée  à  l’aide  de  l'oscillo- 
mètre  de  Pachon  est  voisine  de  g  centimètres  de  Hg. 

Au-dessous  de  8  à  7  centimètres  de  Hg,  il  y  a  hypo¬ 
tension,  quelle  que  soit  la  valeur  de  la  tension  maxima 
au  moment  et  au  point  considérés. 

Depuis  cinq  ans,  à  l’aide  de  l’oscillomètre,  M.  R.  Mou- 
Uuier  a  recherché  sur  un  très  grand  nombre  de  sujets 
sains  ou  malades  la  valeur  des  pressions  artérielles.  Chez 
l’adulte  de  taille  et  de  poids  moyens,  au  niveau  de  l’artère 
radiale,  quels  que  soient  le  cas  pathologique  considéré 
et  le  nombre  de  pulsations  cardiaques,  cette  tension  niinima 
j^lste  suffisante  paraît  osciller  entre  ,(  cent  1/2  et  5  centi¬ 
mètres  de  Hg  (le  manomètre  utilisé  pour  la  lecture  de  ces 
basses  pressions  doit  être  très  sensible  et  bien  étalonné)  ». 
«  Nous  n’avons  jamais  trouvé  un  chiffre  inférieur  compa¬ 
tible  avec  l’existence  prolongée.  Des  sujets  qui  présentent 
une  valeur  de  5  centimètres  de  Hg  sont,  au  moindre 
mouvement,  exposés  à  des  vertiges,  à  dés  syncopes.  Si 
le  cœur  est  lésé,  un  collapsus  grave  est  imminent  ». 

O.  Josué  (Séméiologie  sphj'gmomanométrique,  coeffi¬ 
cients  cardio-artériels.  Prtrfs  médical,  5  juillet  1913,  p.  133) 
a  observé  chez  des  aortiques  des  pressions  minima  oscil¬ 
lant  chez  l’un  de  4  à  6,  chez  l’autre  autour  de  6. 

En  pratique  courante,  dans  les  cardiopathies  (et  en 
particulier  dans  l’insuffisance  aortique),  dans  les  troubles 
circulatoires  d’ordre  mécanique  :  hémorragies,  épanche¬ 
ments  pleurétiques  ou  péricardiques,  dans  les  infections 
graves  à  localisations  myocardiques  ;  diphtérie,  fièvre 
typhoïde,  etc.,  tine  pression  artérielle  minima  de  5  centi¬ 
mètres  de  Hg  impose  un  pronostic  sévère  :  un  collapsus 
cardiaque  est  à  craindre  (Soc.  de  médecine  et  de  chirurgie, 
20  mars  1914). 

AH  !  ENS.  —  Des  crises  convulsives  généralisées  et  des 
symptômes  de  céphalée  apparaissent  chez  une  femme  de 
vingt-trois  ans  ;  il  est  impossible  de  déceler  aucun  signe 
de  localisation  cérébrale.  D’examen  oculaire  pratiqué 
dans  les  premières  périodes  de  la  maladie  ne  montre  pas 
de  stase  papillaire.  Pas  de  lymphocyto.se  du  liquide  cépha¬ 
lo-rachidien  ;  le  liquide  s’écoule  doucement  par  l’aiguille. 

Des  troubles  mentaux  sont  caractérisés  par  la  torpeur 
cérébrale  doublée  d’inertie  physique,  sans  démence  vraie, 
ni  même  syndrome  net  de  confusion  mentale.  Da  malade, 
en  raison  de  la  longue-  durée  de  l’évolution,  est  admise  à 
l’asile  de.  Dury,  où  elle  meurt  en  état  de  mal  après  des 
périodes  d’amélioration  et  d’aggravation. 

D’autopsie  montre  mi  gliome  du  lobe  frontal  dans- 
l’hémisphére  droit.  De  diagnostic  pendant  plusieurs 
mois  s’est  posé  entre  tumeur  cérébrale  et  épilepsie  essen¬ 
tielle,  ce  qui  fait  l’intérêt  de  cette  observation  (Pierre 
Merle  et  Courbon,  Soc.  médicale.  d’Amiens,  6  mai  1914). 

LYON.  —  MM.  A.  Dufourt  et  Langerot  (laboratoire 
du  Paul  Courmont)  ont  pensé  qu’il  y  avait  un  intérêt 
à  présenter  quelques  cobayes  inoculés  avec  de  la  pseudo¬ 
tuberculose,  afin  de  montrer  l’analogie  très  grande  que  l’on 
observe  entre  les  lésions  ainsi  produites  et  celles  que  l’on 
obtient  avec  le  véritable  bacille  tuberculeux  de  Koch. 

«  Nous  avons  eu  l’occasion,  depuis  cet  automne,  de 
rencontrer  deux  fois  des  lésions  produites  expérimenta¬ 
lement  par  les  agents  de  la  pseudo-tuberculose  et  ceci 
d’une  façon  absolument  fortuite. 

Des  deux  fois,  nous  trouvâmes  un  bacille  déjà  bien 
connu,  car  il  a  été  rencontré  par  d’assez  nombreux  expé¬ 
rimentateurs.  C'est  probablement  le  même  microbe  que 
celui  qui  a  été  décrit  en  1883  par  Malassez  et  Vignal. 
On  en  a,  dans  la  suite,  isolé  quelques  variétés  un  peu  diffé¬ 
rentes  au  polint  de  vue  aspect  morphologique  et  caractète 


des  cultures,  mais  en  pratique  ces  cocco  ou  strepto-bacilles 
ont  ceci  de  commun,  qu’ils  produisent  chez  les  animaux 
des  lésions  simulant  absolument  la  tuberculose  ». 

On  les  a  même,  assez  exceptionnellement  il  est  vrai, 
rencontrés  chez  l’homme.  Il  faut  donc  être  extrêmement 
prudent  dans  l’interprétation  des  lésions  trouvées  à  l'au¬ 
topsie  des  cobayes  inoculés  avec  des  produits  pouvant 
être  tuberculeux.  D’ailleurs,  il  existe  un  certain  nombre 
de  caractères  permettant  de  distinguer  les  pseudo-tuber¬ 
culoses  expérimentales  de  la  phtisie  à  bacille  de  Koch. 

Des  pseudo-tuberculoses  évoluent  plus  rapidement  : 
au  bout  de  six  à  huit  jours,  si  la  dose  injectée  a  été  assez 
forte  (sans  parler  des  doses  massives  qui  tuent  par  septi¬ 
cémie  en  I  ou  2  jours),  ou  trouve  déjà  des  lésions  miliaires 
constituées  avec  de  gros  ganglions.  A  pareille  date,  la 
tuberculose  vraie  ne  peut  rien  donner.  Idus  tard  la  con¬ 
fusion  est  plus  facile,  car  les  lésions  tuberculeuses  ont  eu 
le  temps  d’évoluer.  Mais  alors,  les  nodules  caséeux  des 
fausses  tuberculoses  sont  plus  limités,  plus  ronds,  plus 
blancs  que  les  vrais  tubercules.  Dé  chancre  d’inoculation 
est  plus  étendu,  donnant  une  infiltration  considérable  de 
l’aine  avec  abcès  renfermant  beaucoup  de  pus.  Enfin,  on 
peut  mettre  en  évidence  les  bacilles  dans  les  lésions. 

M.  P.  Courmont  insiste  sur  ce  fait  que  ces  lésions  dites 
pseudo-tuberculeuses  sont  des  lésions  tuberculeuses  vraies 
au  point  de  vue  anatomo-pathologique  (nodules,  cellules 
géantes)  ;  on  devrait  donc  dire  :  tuberculoses  dues  à 
d’autres  bacilles  que  le  bacille  de  Koch.  Il  y  a  en  résumé 
deux  sortes  de  tuberculoses  microbiennes  :  a)  tuberculoses 
à  bacilles  de  Koch  ;  b)  tuberculoses  dites  pseudo,  dues  à 
d’autres  microbes  non  acido-résistants  (Soc.  mêdic.  des 
hôpitaux,  17  février  1914). 

MM.  L.-M.  Bonnet  et  J.  Lacassagne  présentent  les 
radiographies  d'un  enfant  de  trois  ans,  hérédo-syphilitique. 

A  l’arrivée  de  l’enfant,  on  constata  à  chaque  avant- 
bras,  à  la  partie  moyenne,  une  saillie  symétrique,  dure, 
indolore.  Da  mère  de  l’enfant  ne  put  donner  aucun  ren¬ 
seignement  sur  l’origine,  la  date  d’apparition  de  cette 
lésion,  certainement  très  ancienne. 

Des  radiographies  montrent  nettement  une  fraetnre 
ancienne  des  deux  os  de  chaque  avant-bras  avec  cal  volu¬ 
mineux.  D’enfant  avait  été  examiné  alors  que  ses 
fractures  n’étaient  pas  encore  consolidées,  il  aurait  pré¬ 
senté  l’allure  clinique  des  pseudo-paralysies  de  Parrot, 
mais  à  siège  anormal,  puisque  habituellement  ces  pseudo¬ 
paralysies  sont  des  décollements  épiphysaires. 

Ce  cas  et  celui  que  M.  Bonnet  a  rapporté  à  la  séance  du 
22  janvier  1913  (maladie  de  Parrot  à  siège  insolite  chez 
un  nourrisson,  avec  consolidation  par  le  traitement  arse¬ 
nical)  sont  une  démonstration  du  fai'-  que, .chez  les  nour¬ 
rissons  hérédo-syphilitiques,  les  fractures  spontanées 
peuvent  se  faire  eu  pleine  diaphyse,  et  qu’il  ne  s’agit  pas 
toujours  de  décollements  épiphysaires  (Soc.  des  sciences 
médicales,  21  janvier  1914). 

A  une  femme  enceinte  atteinte  de  vomissements  iiicoer 
cibles  avec  signes  d’insuffisance  hépatique,  MM.  S.  Bon- 
namour  et  J.-F.  Martin  ont  fait  3  injections  de  500  c.  c. 
de.  sérum  glycosé  (47  p.  1000)  sous  la  peau.  Il  n’y  eut 
aucune  complication,  la  résorption  se  fit  rapidement  sans 
provoquer  de  douleur,  ni  de  réaction  inflammatoire.  Dès 
la  première  injection,  les  vomissements  diminuaient. 
A  la  troisième,  la  malade  ne  voraissait  presque  plus, 
et  ses  urines,  revenues  au  taux  normal,  montraient  à 
l’analyse  que  le  foie  refonctiônnait  presque  normalement. 

Ainsi  put  être  continuée  sans  incidents  une  grossesse 
avec  vomissements  incoercibles  d’origine  toxique  qui 
semblait  au  début  avoir  être  Singulièrement  compro¬ 
mise  (Sàc.  médio.  des  hôpitaux,.  3  mars  1914). 
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LACÎOLAXINE  FYDAU 


CULTURE  LAXATIVE  de  Ferment  lactique  pur 

ffnfnédiatement  la  CONSTIPATION  chronique  on 
*ccidenteUe,  les  tntoxioations  gastro-lntestlnalex,  Fermen- 
n  f  — — ■  tâtions  putrides.  Perturbations  hépatiques  et  binaires, 
la  sensibilité  de  là  muqueuse,  provoque  la 
•%vl<tA/AAt  péristalse  sans  la  moindre  irritation  intestinale. 

14  3  comprimés  par  jonr.  —  2'eo  la  boite  de  36  cemprimés. 

Littérature  et  Echantillons  ;  LABORATOIRES  BlOLOGIOUES  de  A.PÂRI8 

i.Rue  do  Cbâteoudan  —  GB,  Rue  Lafayeite,  FA.RIS.  —Téléph.  133-65.  , 


SAISON  du  iS  Mai  au  3o  Septembre 

PLOMBIERES  lesBAINS  (VOSGES) 

EAUJT  HYPERTHERMALES  15  â  74° 

ESTOMAC  -  INTESTIN  -  RHUMATISME 

Source  “  ALLIOT”,  Eau  de  Régime  remarquable 


SAVONS  ANTISEPTIQUES  VICIER 

HYGIENIQUES  ET  MÉDICAMENTEUX 
Savon  doux  ou  pur,  S.  surgras  au  Beurre  de  cacao, 

S.  Panama,  S.  Naphtol  soufré,  S.  Sublimé,  S.  Résorcine, 
S.  Salicylé,  S.  à  l’ichthyol,  S.  Sulfureux. 

S.  à  l’huile  de  Gade,  S.  Goudron,  S.  Boralé,  etc. 
SAVON  DENTIFRICE  V I G I E R  (antiseptique 
Pharmacie  VIGIER,  12,  boni.  Bonne-Nouvelle,  PARIS 


Paludisme  ) 


iŒOINOFORME 


irasewiweHogier 


Valérianate  d’ Ammoniaque  J.  Gagnière 

Préparé  à  froid,  avec  le  suc  frais  de  la  plante  sauvage. 

ECHANTILLON  A  LA  DISPOSITION  DES  DOCTEURS,  PHO'E  J.  GAGNIÈRE,  ClERMONT-FeRRANO 


ICHATEL-GUYON 
iGUBLER 


Mont-Doré 


■  Prooidénee  des  Asthmatiques 

Voies  respiratoires 

chez  les  arthritiques 


lABOURBOULE 

ARSENIC  ASSIMILABLE  NATUREL 


ANEMIE 

CHLOROSE 

LEUCÉMIE 

NEURASTHÉNIE 

CONVALESCENCE 


ELIXIR  SANGÂRT 


Admis  dans  les  Hôpitaux 


G.  TOUPET 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Sémiologie  des  affections  du 
système  nerveux,  parle  c  dé- 
JERINE,  professeur  de  clinique  des 
maladies  du  système  nerveux  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris,  mé¬ 
decin  de  la  Salpêtrière,  membre  de 
l’Académie  de  médecine.  1914, 
I  vol.  gr.  in-8“  de  1212  pages  avec 
560  figures  en  noir  et  en  couleurs 
et  3  planches  hors  texte  en  cou¬ 
leurs,  40  fr.  (Masson  et  édit,  à 
Paris). 

Ceux  qui,  il  y  a  bientôt  quinze  ans, 
virent  paraître  la  Sémiologie  des 
maladies  nerveuses  publiée  par  le 
professeur  Déjerine  et  puisèrent 
dans  ce  livre  le  meilleur  de  leurs  con¬ 
naissances  en  neurologie  attendaient 
avec  quelque  impatience  la  deuxième 
■édition  de  cet  important,  ouvrage. 

De  nombreux  chapitres,  en  effet, 
ont  été  en  neurologie,  modifiés,  bou¬ 
leversés,  d’autres  ont  été  presque  en¬ 
tièrement  créés  en  l’espace  de  ces 
dernières  années.  Une  mise  au  point 
s’imposait  et  elle  est  faite  de  façon 


magistrale  dans  cette  nouvelle 
édition. 

C’est  ainsi  que  nous  trouvons  lar¬ 
gement  traités  ces  chapitres  si  im¬ 
portants  de  l’agnosie,  de  l’apraxie  et 
surtout  celui  de  l’aphasie,  objet  de 
tant  de  discussions  récentes  et  pas¬ 
sionnées. 

Plus  de  deux  cents  pages  de  ce 
traité  sont  consacrées  à  une  remar¬ 
quable  étude  des  troubles  de  la  sensi¬ 
bilité  ;  cette  partie  spécialement  dé¬ 
licate  s’éclaire  singulièrement  à 
la  lueur  des  travaux  personnels  du 
Maître,  à  l’aide  de  dessins,  de  schémas 
en  couleurs  qui  abondent  avec  un 
luxe  inaccoutumé. 

Ce  qui  caractérise  essentiellement 
ce  livre,  c’est  qu’il  est  l’œuvre  non 
seulement  d’un  des  pathologistes  les 
plus  expérimentés,  mais  encore  d’un 
anatomiste  et  d’un  physiologiste.  Il 
faut,  en  effet,  être  tout  cela  pour  exé¬ 
cuter  un  pareil  travail  de  neurologie. 

«  En  médecine,  dit  le  professeur 
Déjerine  dans  sa  préface,  il  faut  pen¬ 


ser  physiologiquement  »...  et  plus  loin  r 
«  Sans  l’anatomie,  des  chapitres  com¬ 
plètement  remaniés  en  cette  édition 
comme  ceux  qui  ont  trait  à  toutes 
les  modalités  des  troubles  de  la  moti¬ 
lité  et  de  la  sensibilité  seraient  sim¬ 
plement  incompréhensibles.  Ces  cha¬ 
pitres,  d'autres  encore  —  on  les  trou¬ 
vera  illustrés  de  nombreuses  figures 
et  planches  anatomiques  nouvelles 
dont  je  puis,  sans  modestie,  faire 
la  louange  puisqu’ils  sont  l’œuvre 
de  Madame  Dejerine  et  que  je  sais 
la  somme  de  travail  qu’elles  lui  ont 
coûtée  ». 

Ce  que  nous  pourrions  ajouter  ne 
ferait  qu’affaiblir  ces  paroles  vraies 
et'  sincères.  De  Maître  apporte  aux 
étudiants  et  aux  médecins  le  fruit 
d’une  vie  de  labeur,  nul  doute  qu’ils 
lui  soient  reconnaissants  de  les  faire 
bénéficier  de  ses  observations  cli¬ 
niques,  de  scs  recherches  de  labo¬ 
ratoire  exécutées  dans  ce  milieu  idéal 
pour  de  semblables  études,  à  l’hospice 
de  la  Salpêtrière.  Jean  Camus. 


NOUVELLES 


LE  LE  LORIER 

EST  NOMMÉ  ACCOUCHEUR  DES  HOPITAUX 

De  Dr  De  Dorier  (Victor-Paul-Albert)  est  un  breton, 
né  à  Brest  le  20  janvier  1875.  Reçu  interne  des  hôpitaux 
dé  Paris  en  1900,  il  a  été  chef  da  laboratoire  et  chef  de 
clinique  obstétricale  à 
la  Faculté.  Il  a  été 
reçu  agrégé  en  1910. 
Nous  le  voyons  en 
outre  membre  de  la 
Société  d’obstétrique 
et  de  gynécologie  de 
Paris,  lauréat  de  l’Aca¬ 
démie  de  médecine, 
lauréat  de  la  Faculté 
de  médecine  de  DiUe. 

Rappelons  parmi  les 
principales  publica¬ 
tions  de  M.  De  Dorier  : 
Sérothérapie  humaine  des  accidents  d'intoxication  gravi¬ 
dique.  Itecherches  sur  les  réactions  intersexuelles  des 
sérums.  Urologie  obstétricale,  etc.  K. 


clinique  adjoint  du  professeur  Pinard  en  1911,  il  est  si 
dernier  chef  de  clinique  titulaire  actuel. 

Ed.  Dévy  est  secré¬ 
taire  de  la  Société 
d’obstétrique  et  de 
gynécologie  de  Paris. 

Il  a  fait  sa  thèse  de 
doctorat,  dans  le  ser¬ 
vice  du  professeur  Pi¬ 
nard,  sur  le  traitement 
chirurgical  de  l'hémor¬ 
ragie  rétroplacentaire. 

Parmi  ses  autres  tra¬ 
vaux,  signalons  ses 
études  publiées  dans 
les  Annales  de  gynéco¬ 
logie  et  d’obstétrique 
sur  les  lésions  trauma¬ 
tiques  de  l'orbite  chez  le 
fœtus;  la  dystocie  par  tumeur  ovarique  prcevia  et  un 
mémoire  original  sur  la  présentation  du  tronc  paru  dans 
la  petite  Revue  d’obstétrique  et  de  péd.iatrie,  dont  il  est 
secrétaire  de  la  rédaction. 


M. 


LE  EDMOND  LÉVY 

EST  NOMMÉ  ACCOUCHEUR  DES  HOPITAUX 

I<e  Dr  Edmond  Dévy  est  né  à  Sidi-Bel-Abbès,  le  15  juin 
1882.  Externe  des  hôpitaux  en  190O,  interne  provisoire 
eu  1907,  il  fut  nommé  titulaire  en  1908.  Il  a  été  l’élève  de 
MM.  Broca,  Couvelaire,  Hartmann,  Potocki,  chef  de 


Concours  pour  l’admission  à  des  emplois  de  médecin 
et  de  pharmacien  aides-majors  de  deuxieme  classe  des 
troupes  coloniales.  —  De  Journal  officiel  du  27  mai  1914 
publie,  page  4753,  l’avis  d’ouverture  de  ce  concours  pour 
le  mois  de  décembre  1914,  ainsi  que  l’indication  des 
épreuves  et  formalités  à  remplir.  Il  y  a  cette  année  dix- 
huit  places  de  médecins  mises  au  concours. 
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Neurasthénie 

Convalescence 

GERMYL 

TRIPLE  EXTRAIT  DE  WALT  PUR 

Concentré,  Résidu  sec  :  2iS  gr. 
par  LITRE 

Nutrition 

de  la  Mère 

Surmenage 

Adresser  demandes  d'échantillons  au 

NON  ALCOOLISE 

Aliment  intensif  très  assimilable 

de  la  Nourrice 

Anémie 

“GERMYL”  9,  rue  Petitot, Dijon 

Prompt  Reconstituant 

de  l’Enfant 

POÜGUES 


-lesEÀUX 


a  24  0  Kilomètres  de  PARIS -Trajet  en  S"  w-R 

1*'  JUIN  —30  SEPTEMBRE 

STATION  des  NEURASTHÉNIQUES 

des  DYSPEPTIQUES 
et  de  toutes  les  ATONIES  et  ASTHÉNIES  or9anique8 
(Estomac.Foic  .Intestins)  mABÈTE.ANÉMlE.GOUnE.GRmiiE 


OS. CUREcle, REGIME. CURpV«d  AIR  . 

SPLENDID-  HOTEL  (lerordre) ’ 

Chambres 'et  appartements  avec  salles  de  bains  '  • 


li’Eaa  IWinérale  flatarellc  Reconstituante  de 

S’-LÉOER  FOUGUES  ALICE 

se  trouve  en  vente  partout. 


#  NeosaWarsan 

Æ  INJECTION  INTRAVEINEUSE 
^1  CONCENTRÉE 

Y  (Technique  du  D'"  Paul  Ravaut) 

Â  Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
jjH  meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
mi  de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur -filtre. 


TEINTURE  d’IODE  U»  FRAICHE 


préparée  extemporanément 

par  le«  lODUL/EfS 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

PAS  D‘ÉRrTHÈMES  :  PAS  3>E  PRVLVRES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE>RX  fi»  OARRIÈRB 

3ft  Rue  de  Bourgogne,  PARIS 
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NOUVELLES  (Suite) 


Ambroise  Paré  à  la  Société  de  chirurgie.  — •  Depuis 
quelques  semaines,  on  ne  voyait  plus  Ambroise  Paré  à  la 
Société  de  chirurgie  :  la  petite  statue  en  pied  avait  quitté 
son  socle.  Où  était-elle?  Où  vont  les  vieilles  choses,  véné¬ 
rables  et  fragiles,  à  l’heure  du  destin.  Elle  datait  de  1852  ; 
que  de  souvenirs,  que  d'histoire  elle  rappelait  1  Mais  elle 
était  en  plâtre  :  un  banal  accident  l’avait  brisée. 

Mercredi,  le  Père  de  la  Chirurgie  a  repris  sa  place  ;  une 
très  belle  statue,  en  bronze  cette  fois,  a  été  offerte  à  la 
Société  par  M.  le  médecin-inspecteur  général  Robert, 
membre  honoraire.  Et  le  président  Tuffier,  en  remerciant, 
a  évoqué  la  haute  figure  de  Paré,  chirurgien  en  chef  des 
armées.  Notre  collègue  M.  Robert,  a-t-il  ajouté,  «  a  cer¬ 
tainement  voulu  symboliser  une  fois  de  plus  l’union 
intime,  dans  notre  Société,  de  la  chirurgie  militaire  et 
de  la  chirurgie  civile,  qui  se  confondent  dans  la  même 
admiration  de  notre  grand  ancêtre  ». 

Grands  ancêtres,  grandes  traditions  :  les  statues  les 
représentent  et  les  font  vivre,  et  c’est  pour  cela  qu’elles 
doivent  être  honorées. 

Corps  de  santé  des  truopes  coloniales.  —  Par  décret 
du  21  mai  1914,  ont  été  promus  aux  grades  ci-après,  et 
par  décision  ministérielle  du.mêuie  jour,  ont  reçu  les  affec¬ 
tations  suivantes  : 

Au  grade  de  médecin-major  de  première  classe.  —  M.  le 
médecin-major  de  deuxième  classe  Chapeyrou  affecté  au 
Tonkiii  ;  maintenu. 

Au  grade  de  médecin-major,  de  deuxième  classe.  — 
MM.  les  médecins  aides-majors  de  première  classe  Rivière, 
de  l’Afrique  occidentale  ;  maintenu  ;  ■ — ■  Bourgarel,  de 
l’Afrique  occidentale  ;  maintenu. 


Service  de  santé  de  l’armée.  —  Par  décision  ministé¬ 
rielle  en  date  du  23  mai  1914  : 

Médecins  principaux  de  deuxième  classe.  —  MM.  Martin 
est  nommé  médecin  chef  de  l’hôpital  Hippolyte-Darrey  à 
Toulouse  ;  Arnould,  secrétaire  de  la  commission  supé¬ 
rieure  consultative  d’hygiène  et  d’épidémiologie  mili¬ 
taires  et  maintenu  à  la  section  technique  ;  Proveudier, 
médecin  chef  du  service  de  santé  de  la  place  et  de  l’hô¬ 
pital  militaire  de  Briançon. 

Médecins-majors  de  première  classe.  —  M.  Quéhéry 
passe  à  l’hospice  mixte  du  Mans  ;  Vèzes,  à  l’hospice  mixte 
de  Besançon  ;  Eybert,  à  la  section  technique  du  service 
de  sauté  ;  Cathoire,  à  l’hôpital  de  Marseille  (bactériologie): 
Dafforgue  est  chargé  du  service  de  bactériologie  de  l’hô¬ 
pital  Hippolyte-Darrej’  à  Toidouse  ;  Brice  passe  au  69“ 
d’infanterie  ;  Costa,  à  l’hôpital  du  Belvédère  à  Tunis  (bac¬ 
tériologie)  ;  Viry,  au  26“  d’infanterie. 

Médecins-majors  de  deuxième  classe.  —  MM.  Bourgeois 
passe  au  54"  d’infanterie  ;  Leclerc,  au  d’artillerie  ; 
Laporte,  h  la  section  technique  du  service  de  santé  (labo¬ 
ratoire  de  bactériologie)  ;  Fournier,  au  si»  d’artillerie  ; 
Arnaud,  à  la  direction  du  service  de  santé  du  3'  corps 
d’armée  ;  Anglade,  au  27“  dragons  ;  Delacroix,  au  167® 
d’infanterie. 

Médecins  aides-majors  de  première  classe.  —  MM.  Min- 
guet  passe  au  62“  d’infanterie  ;  Delorme,  aux  troupes 
d’occupation  du  Maroc  oriental  ;  Bendon,  au  23“  d’in¬ 
fanterie  ;  RoUand,  au  164®  d’infanterie  ;  Mulot,  à  l’école 
de  gymnastique  et  d’escrime  de  J  oinville  ;  Héraud,  au 
14®  d’infanterie. 

Médecin  aide-major  de  deuxième  classe.  —  M.  Vidal 
passe  aux  troupes  d’occupation  du  Maroc  oriental. 


LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 

DE  MÉDECIN  DES  HOPIXAUX.  - 

Epreuve  orale.  —  Séance  du  ii  juin. 
—  MM.  Chabrol  et  Ramond,  19  ; 
Lévy  (Fernand),  18  ;  Lévy-Valeusi 
et  Armand-Delille,  19. 

Séance  du  13  juin.  —  MM.  Hal- 
bron,  19  ;  Baudouin,  18  ;  Ameuille, 
19  :  Darré,  18.  —  Séance  du  14  juin. 
MM.  Renaud,  17  ;  Debré,  20  ;  Tixier, 
19  ;  Bénard  (René),  17  ;  Lemaire 
(Henry),  16. 

Séance  du  16  juin.  —  MM.  Fies- 
singer,  17  ;  Faure-Beaulieu,  18  ; 
Foix  et  Laroche,  i6. 

Concours  de  médecins  de  l’assis¬ 
tance  médicale  à  domicile,  —  Epreu¬ 
ve  clinique.  —  Séance  du  11  juin,  — 
MM.  Durand,  8  -f  5  =  13  ;  Fenard, 
17  +  8  =  25  ;  Fourgons,  12  -|-  7  = 
19. 

CLASSEMENT .  —  MM.  François, 
Fénard,  Théry,  Lubetzki,  Verdier 
et  Huchot. 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  — 

Concours  du  prosecxorat.  — 
Epreuve  orale  de  chirurgie.  —  Ques¬ 


tion  donnée  :  «  Anatomie  patholo¬ 
gique  et  symptômes  des  fractures 
du  rocher.  » 

MM.  Lorin,  16  ;  Métivet,  19  ; 
Wolfromm,  17  ;  Virenque,  16  ;  Mor- 
nard,  18  ;  Brocq,  15  ;  Leveuf,  18. 

Séance  du  12  juin.  —  Epreuve  de 
médecine  opératoire.  —  Question 
donnée  :  «  Désarticulation  tarso-mé- 
tatarsienne  dite  de  Lisfranc  (côté 
droit).  —  Ligature  de  la  fémorale 
dans  le  canal  de  Hunter  (côté  droit).» 

MM.  Leveuf,  29  ;  Mornard,  27  ; 
Brocq,  26  ;Wolfromm,  Lorin,  Métivet 
et  Virenque,  24. 

Epreuve  de  dissection.  —  Ques¬ 
tion  donnée  :  «  Nerf  maxillaire  in¬ 
férieur.  » 

MM.  Leveuf,  29  ;  Virenque,-  27  ; 
Métivet,  Mornard,  Wolfromm  et 
Brocq,  25  :  Lorin,  23. 

A  la  suite  du  concours  sont  nom¬ 
més  MM.  Métivet  et  Leveuf. 

Hôpital  Saint-Joseph.  —  Le  con¬ 
cours  d’internat  annuel  sera  ouvert 
à  l’hôpital,  7,  rue  Pierre-Larousse, 
Paris  (XIV®),  le  29  juin  1914.  pour 


la  nomination  de  huit  internes 
titulaires  dont  un  pour  les  spécia¬ 
lités  (maladies  des  oreilles,  du  larynx 
et  du  nez)  et  de  plusieurs  internes 
provisoires. 

Les  internes  titulaires  sont  nom¬ 
més  pour  deux  ans,  les  provisoires 

Pièces  à  fournir  :  La  feuille 
d’inscriptions  (quinze  inscriptions). 
L’indication  des  hôpitaux  ou  ser¬ 
vices  où  le  candidat  a  passé.  Réfé¬ 
rences  personnelles. 

Pour  les  inscriptions  et  tous 
renseignements  écrire,  avant  le 
25  juin,  à  M.  l’administrateur  délégué 
à  l’hôpital,  7,  rue  Pierre-Larousse. 

Les  médecins  espagnols  A  Paris.  — 
De  nombreux  médecins  espagnols 
sont  arrivés  à  Paris  la  semaine 
dernière  ;  ce  voy-age  était  organisé 
par  le  journal  Es  pana  Mcdica.  Ils 
ont  été  présentés  le  lundi  à  S.  E.  l’am¬ 
bassadeur  d’Espagne  par  le  D®  Ban- 
delac  de  Pariente,  médecin  de  l’am¬ 
bassade,  et  le  jeudi  soir,  après  avoir 
visité  la  Faculté  sous  l’obUgeante 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  ces  ootumss  peuoent  étra  fournis  pur  lu  Llbrulrlo  J. -B.  Bullllàre  et  Fils 


Déséquilibre  du  ventre  et  né¬ 
vropathies  consécutives,  parle 
Dr  A.  Fraikin,  1914,  I  vol.  iii-iô 
de  96  pages  cart.  i  fr.  50  [Actua¬ 
lités  médicales)  (J.-B.  Baillière 
et  fils,  éditeurs  à  Paris). 

Le  premier  livre  de  médecine. 
Éléments  de  pathologie  géné¬ 
rale,  par  le  professeur  Ach.ard, 
1914.  I  yol.  in-8  de  320  pages  avec 
183  figures  noires  et  coloriées.  Cart. 
8  fr.  (Bibliothèque  Gilbert  et  Four¬ 
nier)  [J.-B.  Baillière  et  fils,  éditeurs 


Pathologie  interne.  Maladies  de 
l’appareil  respiratoire.  Mala¬ 
dies  de  l’appareil  circulatoire, 
^  par  les  LffipER,  Paisseau, 
JosuÉ,  Pailuard.  1914, 1  vol.  in-8 
de  750  pages  avec  175  figures  noi¬ 
res  et  coloriées,  cart,  1 4  fr.  (Tome  II 
de  la  pathologie  interne  de  Gilbert- 
Fournier)  [J.-B.  Baillière  et  fils, 
éditeurs  à  Paris). 

Les  complications  du  diabète  et 
leur  traitement,  (par  le  profes¬ 
seur  R..  Depinë,  2'  édition,  i  vol. 
in-i6  de  g6  pages,  cart.  i  fr.  50 


[Actualités  médicales)  (J.-B.  Bail¬ 
lière  et  fils,  éditeurs  à  Paris). 

La  vaccination  antityphoïdique 
par  le  vaccin  bacillaire  poly¬ 
valent  du  Professeur  H.  Vin¬ 
cent,  par  le  D''  Louis  Cra- 
PONNE,  1914,  I  vol.  gr.  in-S,  de 
175  pages  Br.  (Imprimerie  Clé¬ 
mence  Isaurc  à  Toulouse). 

Les  indications  thérapeutiques 
des  eaux  de  Cauterets,  par  le 
D''  Armengaud.  1914,  I  vol., 
in- 12  de  47  pages.  Br.  (A.Maloine, 
à  Paris). 


ACNES 

ECZÉMAS 

PRURITS 


Déséquilibre  du  Ventre 

et 

Névropathies  consécutives 

TRAITEMENT  par  les  AGENTS  PHYSIQUES 
Par  le  Docteur  FRAIKIN 
Ex-Interne  (Médaille  d’or)  des  Hôpitaux  ;  ancien 
Chef  de  Clinique  à  l’Université  de  Bordeaux  ;  Direc¬ 
teur  de  l’Institut  physiothérapique  d’Argelès-Gazost 
(Hautes-Pyrénées). 


FILS,  Editeurs,  PARIS 


A  BASE  DE 

THIOÜÜflfHÔl.W.HAm 

Et  DE 

C0ll)-CRE,HI1  IHNOXA 

ûéfiôt  Çi’  tsborâtoire  fnnoxà.  2/,  faubi  Jionlmatlre.  Paris  •  ■ 


ilaladies  Microbiennes  en  Général 


i  Médecin  des  Hôpitaux. 

I  7»  tirage,  1913, 1  vol.  in-8  de  268  p.,  avec  75  fig.  noires  et 

coloriées,  broché  ;  6  fr.  ;  cartonné .  7  fr.  50 

I  (Nouobuu  Truité  de  bfédeelna  et  de  Thérapeutique) 


Technique  Microbiologique  et  Serotherapique 

Par  te  Docteur  ALBERT  BESSON 
Ancien  Chef  de  Laboratoire  de  Bactériologie  des  Hôpitaux  militaires 
et  de  l’Hôpital  Péan,  Lauréat  de  l’Institut. 
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LA  VIE  MÉDICALE  (Suite) 


direction  de  M.  le  doyen  I<andonzy, 
ils  ont  été  reçus  eu  un  dîner  que  leur 
offrait  l’UMWA. 

A  cette  fête,  présidée  par  M.  le 
Pr  r<audou/,y,  assistaient  le  P'  Chan- 
tenicsse,  les  professeurs  agrégés 
J.-I,.  Faure,  Marcel  Labbé,  Félix 
Terrien;  M.  Doléris,  de  l’Académie 
de  médecine,  et  MM.  Ilelme,  Lar- 
dennois,  Lippmaun,  Manriquc,  Fl. 
Delaunay,  Mathé,  etc.  I,e  B'  Gaul- 
lieur  I^’I-Iardy,  secrétaire  général  de 
l'UMlîIA,  a  lu  les  lettres  d’excuse  de 
MM.  Roux,  de-  l’Institut  Pasteur,  et 
des  P*'»  Pinard,  Pozzi,  Bar,  Pierre 
Marie,  begueu,  Vaillard,  Vincent, 
etc.,  membres  d’honneur  de  l'Union 
médicale  franco-i béro-américaine. 

Des  ■  toasts  chaleureux  ont  été 
portés  par  MM.  Dartigucs,  Delaunay, 
Doléris,  Chantemesse,  Bleizcgui,  di¬ 
recteur  A'Espana  nicdica.  Coca, 
Romon,  Pr  Sagarra  de  Valladolid, 
et  enfin  par  le  l’r  Dandouzy  qui  a  bu 
au  succès  et  à  la  prospérité  de 
l’œuvre  parallèle  à’Espana  nicdica 
et  de  l’UMFlA. 

Faculté  de  médecine  de  Toulouse. 
—  Un  concours  pour  une  place  de 
chef  de  clinique'  aura  lieu  à  la 
I''aculté  le  lundi  29  juin,  à  9  heures 
du  matin. 

École  de  médecine  de  Marseille.  -  - 
Un  concours  aura  lieu  le  14  décembre 
1914  à  la  Faculté  de  Médecine  de 
Montpellier  pour  l’emploi  de'  sup¬ 
pléant  des  chaires  d’anatomie  et  de 
physiologie  à  l’ijcole  de  Médecine 
de  Marseille. 

Des  candidats  doivent  se  faire 
inscrire  avant  le  13  novembre  1914. 

École  de  médecine  de  Clermont- 
Ferrand.  —  Un  concours  aura  lieu 
le  14  décembre  1914  à  la  Faculté 
de  médecine  de  'foulouse  pour  l’em¬ 
ploi  de  suppléant  de  la  chaire  de 
pharmacie  et  matière  médicale  à 
l'Ucole  de  médecine  de  Clermont- 
Ferrand.  De  registre  d’inscription 
sera  clos  le  13  novembre  1914. 

Académie  roumaine.  —  M.  le 
P*'  Raphaël  Blanchard,  membre 
de  l’Académie  de  médecine  de  l^aris, 
a  été  élu  à  l’unanimité  membre 
honoraire  de  l’Académie  roumaine. 

Légion  d’honneur.  —  M.  le 
Dr  Renon,  professeur  agrégé  à 
la  Faculté  de  médecine  de  Paris, 
est  nommé  officier  de  la  Dégion 
d’honneur. 

M.  le  Dr  Surmont,  professeur  de 
la  Faculté  de  médecine  de  bille, 
est  nommé  chevalier  de  la  bégion 
d’honneur.  M.  le  Dr  ].'illa.ssier.  chef 
des  travaux  .statistiques  de  la  ville 
de  Paris,  est  nommé  chevalier  de 
lu  b*^S'uH  d’honneur.  Nous  leur 


adressons  à  tous  trois  nos  bien 
■  sympathiques  félicitations. 

Officiers  de  l’Instruction  publique. 
—  MM.  les  Dr»  Berchon  (de  l’aris). 
Job,  médecin-major  de  première 
classe  ;  Maubon  (de  Bettaincourt). 
Villard  (de  Montréal). 

Officiers  d’AcadémIe.  --  MM.  les 
Dr»  Bader  (de  Saint-Michel),  Bou¬ 
chet,  médecin  aide-major  de  pre¬ 
mière  classe  ;  Cathala,  médecin- 
major  de  deuxième  classe  ;  Cartron 
(de  Mansle),  Coutelas  (de  Pari.s), 
Pilla  (de  Frouard),  Bcdard  (de  Qué¬ 
bec),  Stassienukoff  (de  Saint-Péteis- 
bourg). 

Hommage  au  Dr  Lugeol.  — •  be 
5  juillet,  un  souvenir  sera  offert  à 
M.  le  IF  bugeol,  président  de  l’asso¬ 
ciation  des  médecins  de  la  Gironde 
et  du  syndicat  professionnel  des 
médecins  bordelais,  à  l’occasion  de 
sa  cinquantième  année  de  doctorat. 

Adre.sser  les  souscriptions  à  M.  le 
Dr  bouis  Hirigoyen,  10,  riie 
d’iînghien,  à  Bordeaux. 

Prix  de  médecine  navale.  —  I.e 
prix  de  médecine  navale  a  été  attri¬ 
bué  pour  l’année  1913  à  M.  le  mé- 
decin  de  ir»  classe  Oudart  (du  port 
de  Cherbourg). 

Une  mention  honorable  est  accor-  . 
dée  à  M.  le  médecin  de  !”>  classe  ■ 
Pélissier. 

lînfin  des  témoignages  officiels 
.sont  décernés  à  MM.  Autric,  méde¬ 
cin  principal  ;  Cazamian,  médecin 
de  ir»  classe  ;  Cazeneuve,  médecin 
de  ir»  classe  ;  Defressine,  médecin 
principal  ;  Pervés,  médecin  principal 
et  'Tribondeau,  médecin  principal. 

Service  de  santé. . M.  le  médecin- 

major  de  première  classe  Beaussenat, 
de  la  7“  direction  du  ministère  de 
la  guerre,  remplira  par  avance  les 
fonctions  de  médecin  principal  de 
deuxième  classe  à  l’hôpital  militaire 
Villemin  à  Paris. 

Médailles  d’honneur  des  épidé¬ 
mies.  —  Des  médailles  d’argent  sont 
accordées  à  MM.  les  Dr»  Bourges, 
Brunet,  Caramian,  Gaulrin,  médecins 
de  I™  classe  de  la  marine. 

ba  médaille  d’honneur  en  or  des 
épidémies  sera  frappée  au  nom  du 
médecin-major  de  deuxième  classe 
Chevrant  (du  Maroc),  mort  du 
typhus  au  cours  d’une  grave  épidémie 
qu’il  avait  combattue  avec  le  plus 
grand  dévouement.  Cette  médaille 
sera  remise  à  sa  famille. 

École  vétérinaire  d’Alfort.  —  M.  le 
Dr  Paul  bafosse  est  nommé  médecin 
de  l’École  vétérinaire. 

Dimanches  du  praticien.  — '  Vi¬ 
site  de  la  Pouponneraie  du  parc  Saint 
Paul,  à  Chaville,  6,  rue  de  Jouy  (à 


deux  minutes  des  gares  de'Chavillc- 
N'élizy  et  de  Chaville-Rive  gauche), 
le  dimanche  21  juin,  sous  la  direction 
de  M.  le  Dr  babordc,  directeur  de  la 
Pouponneraie. 

Des  autobus  stationneront  à  la 
place  de  l'Étoile,  au  coin  de  l’avenue 
de  la  Grande-Armée,  be  départ  aura 
lieu  à  neuf  heures  du  matin,  et  le 
retour  à  la  place  de  l’Étoile  aura  lieu 
à  onze  heures  trois  quarts.  Pour  pro¬ 
fiter  des  autobus,  s’incrire  auprès  de 
M.  le  Dr  Desfosses,  17,  rue  de  'l'ocque- 
ville. 

Un  jubilé  à  la  Faculté  de  Méde¬ 
cine  de  Lille.  —  Dernièrement  a  eu 
lieu,  à  bille,  une  manifestation  en 
l’honneur  du  docteur  I.cmoinc,  jrro- 
fc.sseur  de  clinique  médicale  à  la 
Faculté,  à  l’occasion  de  son  vi  \g’- 
cinquième  anniversaire  d’enseigne¬ 
ment.  be  professeur  Deléarde,  au 
nom  de  tous  scs  anciens  élèves,  lui 
a  remis  son  portrait,  admirablement 
bro.ssé  par  le  maître  lillois  Pharaon 
de  Winter.  A  cette  tête,  qui  avait 
gardé  un  caractère  tout  à  fait 
intime,  étaient  venus  la  plupart  des 
professeurs  et  agrégés  de  la  P'acnlté 
de  médecine  et  un  assez  grand 
nombre  de  praticiens  de  la  région 
du  Nord. 

Plusieurs  discours  furent  pro¬ 
noncés  par  les  professeurs  Curtis, 
É.  Gérard  et  Deléarde,  le  docteur 
Ilenuart,  administrateur  des  Hos¬ 
pices.  Tous  célébrèrent  les  qualités 
du  maître  qui,  par  ses  travaux  scien¬ 
tifiques  et  de  thérapeutique  appli¬ 
quée,  sut  affirmer  en  France  et  à 
l’étranger  le  bon  renom  de  la  Faculté 
de  médecine  de  bille. 

Faculté  de  Médecine  d’Alger.  — 
Concours  de  chers  de  cunique. 

Un  concours  pour  une  place  de 
chef  de  clinique  obstétricale  s’ou- 
vriça  le  mardi  27  octobre  1914. 

Un  concours  pour  une  place  de 
chef  de  clinique  des  maladies  des 
pays  chauds  et  des  maladies  syplil- 
lltiques  et  cutanées  s’ouvrira  le 
jeudi  5  novembre  1914. 

L’escroc  des  médecins.  —  Un 
al)onné  de  Paris  Médical  .nous 
prie  de  signaler  à  nos  lecteurs  un 
individu  qui  s’intitule  :  D'  P.  beroy, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de 
Paris,  40,  rue  de  la  Bretonnière, 
à  Orléans,  qui  usurpe  grades  et 
titres  pou  faire  plus  facilement 
des  dupes. 

Mariages.  -  M.  le  Dr  Roumégous 
aide  de  clinique  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Montpellier,  et  M"»  Jo¬ 
séphine  Gourdy.  —  JI.  le  Dr  Jules 
Delanoë  (de  Saint-Martin,  Cher),  et 
Mlle  Marie  Fleig.  —  M.  Henri  Gar- 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES.  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Excelsior.  —  1“''  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 
Golf  Links.  —  Eu  1914,  Ouverture  du  “  ROYAL  ", 
Hôtel  et  Restaurant  de  luxe. 

.  Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Établissement  Thermal  et  Hôtel  Btitanniaae.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  80  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J  ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  BERNASCON  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Bourbon-Lancy: 

Grand  Hôtel  de  i*'  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Lèger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin, 
bumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelguyon. 

Grand  Hôtel  dn  Para,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 

Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs.— 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 

Évian. 

Boyal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 


Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 

Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  i«  ordre,  tranquille. 
—  Vue  spleqdide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l’établissement 


Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

Giger’s  Hôtel  Waldhana.  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confort  moderne. 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  dn  Parc.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 

Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  i«  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 

Vichy. 

Hôtel  du  Parc.  (Aletti,  Directeur. 

Hôtel  Majestio.  (Aletti  Directeur.) 


Hôtel  et  Villas  des  Ambas- 

pour  leurs  installations  hy- 
J  giéniques,  confortables,  élé- 
“■  gantes.  —  Partout  eau  cou- 

lude  et  froide.  —  Cuisine  simple  renommée. 


raute  chaude  et  froid( 
Menus  de  régimes. 


L’ERMITAGE  D’ÉVIAN-LES-BAiNS 

La  maison  de  Régime  par  excellence  —  Cures  d’air  et  de  soleil 
RELIÉ  A  L’ÉTABLISSEMENT  THERMAL  PAR  UN  FUNICULAIRE 

Saison  d’Avpil  à  Novembre  LA  DIRECTION 


—  XL  vil  - 


LA 

rigues,  étudiant  eu  médecine  à 
Montpellier,  et  M”»  Irène  Gelly.  • — 
M.  le  Dr  Jalibert  (de  Cerbère),  et 
Ml»»  lîsméralda  Gelly.  —  M.  le  Dr 
Pierre  Cot  (de  Maussane),  et 
M>‘»  Jeanne  Morel.  —  M.  le  Dr  Jean 
Robardey,  ancien  aide  de  clinique  à 
la  Faculté  de  Montpellier,  et 
Mil»  Claire  Audié,  fille  de  M.  le  Dr 
Audié  (de  Iléziers).  —  M.  le  Dr 


Clinique  médicale  de  l'Hôtel-Dieu. 
Professeur  :  M.  5  Gilbert.  —  Pro¬ 
gramme  du  22  juin  i'au  27  juin. 

Lundi  22,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
Dr  Lippmann  :  La  chlorose.  —  De 
9  h.  1/2  à  II  h.  1/4.  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  —  De  ii  h.  1/4 
à  1 1  h.  3/4,  M.  Dumont  :  Présentation 
de  pièces  et  de  coupes  afférentes'  à 
l’enseignement  antécédent. 

Mardi  23,  de  9  heures  à  9  h.  1/2. 
Dr  Jomier  :  Lésions  élémentaire.s 
de  la  peau.  —  Degh  i/2àii  h.  1/4  : 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert. 

—  De  II  h.  1/4  à  II  h.  3/4,  le 
Dr  Guilleminot  :  Électrothérapie, 
courants  de  haute  fréquence. 

Meroredi 24,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
Dr  Paul  Descomps  :  Les  oedèmes.  — 
l)e  9  h.  1/2  à  loh.  1/2.  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  —  10  h.  1/2,  M.  le 
professeur  Gilbert  :  Présentation  de 
malades.  Rédaction  d’ordonnances. 

Jeudi  25,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
Dr  Chabrol  ;  Des  méningites  aiguës. 

—  De  9 h.  1/2  à  II  h.  Visite  de  M.  le 
professeur  Gilbert.  —  An  heures  : 
Consultation  externe.  Maladies  de 
l’estomac,  de  l’intestin,  du  foie  et 
du  pancréas  (diabète). 

Vendredi  26,  de  9  heures  à 
9  h.  1/2,  Dr  Herscher  :  Auscultation 
du  poumon. —  De  9  h.  1/2  à  ii  h.  1/2  : 
Visite  de  M.  le  professeur  Gilbert.  — 
De  II  h.  1/4  à  II  h.  3/4,  M.  Dumont  : 
Sporotriehose. 

Samedi  27 ,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
Dr  Maurice  Villaret,  professeur 
agrégé  :  Leçon  de  clinique  élémen¬ 
taire  au  lit  des  malades.  —  De 
9  h.  1/2  à  10  h.  1/2:  Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert.  — 10  h.  1/2  : 
Clinique  de  M.  le  professeur  Gilbert  : 
Les  moyens  de  diagnostic  récents 
entre  les  épanchements  mécaniques 
et  infectieux  par  le  D'  Maurice 
Villaret,  professeur  agrégé. 

Conférences  d’hygiène  (Pacui,Té 
DE  MfjDIÎciNE).  —  M.  le  Dr  p!  Lere- 
bouUet,  professeur  agrégé. 

Lundi  22  Juin  :  Visite  aux  abat¬ 
toirs  de  la  Villette  à  neuf  heures 
(métro  :  station  Porte  de  la  Vil- 


VI E  MEDICALE  (Suite) 


Charles  Fontan  (de  Revin,  Arden¬ 
nes),  et  M»»  Hélène  Héiion.  — 
M.  Georges  Audain,  interne  des  hô¬ 
pitaux  de  Paris,  et  M»»  lîugénie 
\'audoycr.  —  M.  Marcel  Imvergne, 
externe  des  hôpitaux,  fils  de  M.  le 
Dr  La  vergue  (de  Biarritz),  et  M»" 
lîdmée  Leufant. 

Nécrologie.  —  Le  Dr  Guinier  (de 
Cauterets).  —  Le  D»  Augier  (de 


Paris).  • —  Le  Dr  Despiau,  chirurgien 
en  chef  de  l’Hôtel-Dieu  de  Château- 
Gontier,  mort  victime  du  devoir 
professionnel.  -  -  Le  Dr  Widiez, 
chirurgien  des  hôpitaux  de  Clermont 
(Oise).  —  M">»  Patte,  belle-mère  de 
M.  le  Dr  Henri  Douriez,  chirurgien 
des  hôpitaux  d’Abbeville.  — •  Le 
Dr  Louis  Rivet,  ancien  interne  des 
hôpitaux  de  Paris. 


COURS 

lotte).  Rendez-vous  au  bureau  de 
l’Inspection  vétérinaire. 

Conférences  de  Psychiatrie  d’ur¬ 
gence.  (Hotee-DiEU,  salle  des 
malades  agités  et  délirants,  service 
de  M.  le  pr  Chantemesscl  •  —  M.  le 
Dr  Pierre  Kahn  commencera  le  ven¬ 
dredi  matin,  26  Juin,  à  ii  heures  et 
continuera  les  mardi,  jeudi,  vendredi 
suivants  une  série  de  dix  conféren¬ 
ces  de  psychiatrie  d’urgence. 

institut  de  Puériculture  de  Por- 
chcfontaine-Versailles  (Seine-et- 
üise).  -  -  Enseignement  supérieur 
théorique  et  pratique,  i<'r  cours  du 
27  juin  au  ii  juillet,  de  2  heures  à 
0  heures  ;  2»  stage,  du  27  juin  au 

l“"  Matériel  de  l’Institut  de  Pué¬ 
riculture  de'  Porchefontaine. 

2”  Hérédité  physiologique,  patho¬ 
logique  :  atavisme,  par  M.  le  1”'  Pi¬ 
nard,  de  l’Académie  de  Médecine. 
Visite  générale  des  établissements 
le  samedi  27  juin  à  2  h.  1/2. 

3“  Le  lait  dans  ses  rapports  avec 
l’état  physiologique  et  pathologique 
de  la  vache,  par  M.  Bernaud,  vété¬ 
rinaire  attaché  à  l’Institut  de  Pué¬ 
riculture,  le  lundi  2g  juin,  à  2  h.  1/2. 

4“  Les  difficultés  de  l’allaitement 
maternel,  par  M.  'Wallich,  professeur 
agrégé,  le  lundi  29  juin,  à  4  heures. 

5“  Le  sevrage,  par  M.  Lesné, 
médecin  des  hôpitaux,  le  mardi 
30  juin,  à  2  h.  1/2. 

6“  I,es  difficultés  de  l’allaitement 
maternel,  par  M.  'Wallich,  le  mardi 
30  juin,  à  4  h.  1/2. 

7“  Aliments  ;  technique  alimen¬ 
taire  dé  l’enfant  par  M.  Méry,  profes¬ 
seur  agrégé,  le  mercredi  i»!  juillet 
à  2  h.  1/2. 

S»  Prophjdaxie  des  maladies  con¬ 
tagieuses  et  populaires,  par  M.  Méry, 
le  mercredi  i»'  juillet  à  4  h.  1/2. 

9“  Eugéuétique  ;  conditions  de 
toute  bonne  Jirocréation,' par  hl.  le 
P'  Pinard,  de  l’Académie  de  Méde¬ 
cine,  le  jeudi  2  juillet  à  4  h.  1/2. 

Il®  Technique  de  l’allaitement 
mixte  et  artificiel,  par  M.  Baimondi, 
directeur  des  services  de  l’Institut 
de  l’uériculture,  le  3  juillet  à  2  h.  1/2. 


12"  Les  difficultés  de  l’allaite¬ 
ment  artificiel,  par  M.  Eaimondi, 
le  vendredi  3  juillet  à  4  h.  1/2. 

13°  Physiologie  du  nourrisson, 
par  M.  Triboulet,  médecin  des  hôpi¬ 
taux,  le  samedi  4  juillet  à  2  h.  1/2. 

14“  I,es  laits  modifiés,  stérilisés, 
etc.,  par  M.  Terrien,  ex-chef  de 
clinique  à  la  Faculté,  le  samedi 
4  juillet  à  4  h.  1/2. 

15“  Préservation  et  protection  de 
l’enfance,  par  Mme  Girard-Mangin, 
le  lundi  6  juillet  à  2  h.  1/2. 

lô®  Hygiène  de  la  peau,  par 
M.  Baudouin,  6  juillet  à  4  h.  1/2. 

17“  Le  débile,  le  prématuré,  par 
M.  Boissard,  accoucheur  des  hôpi¬ 
taux,  le  mardi  7  juillet  à  2  h.  1/2. 

18"  Développement  physiolo¬ 
gique  du  nourrisson  ;  croissance, 
dentition  par  M.  Baimondi,  le  mardi 
7  juillet  à  4  h,  1/2. 

ig®  Conditions  (jui  mettent  l’eii- 
faut  eu  état  d’infériorité  physiolo¬ 
gique  ou  imminence  morbide,  par 
M.  Aviragnet,  médecin  des  hôpitaux, 
le  mercredi  8  juillet  à  2  h.  1/2. 

20®  De  l’installation  et  du  fonc¬ 
tionnement  des  crèches,  par  M.  Avi¬ 
ragnet,  le  mercredis  juillet,  à  4  h.  1/2. 

Après  un  stage  de  huit  jours,  il  est 
confié  aux  élèves,  sous  le  contrôle  de 
M.  Raimondi,  un  groupe  de  nourris¬ 
sons  dont  ils  conservent  la  direction 
médicale  pendant  la  durée  du  stage. 

Seront  admis,  sans  distinction  de 
nationalité,  les  docteurs  eu  médecine, 
les  étudiants  et  étudiantes  et  toute 
persomic  désireuse  de  faire  des  étu¬ 
des  de  Puériculture. 

Les  droits  d’inscription  pour  les 
cours  et  travaux  pratiques  sont 
fixés  :  I®  A  20  francs  pour  le  cours 
du  27  juin  au  ii  juillet  ;  2®  A  50  fr. 
pour  le  stage  du  27  juin  au  8  août. 
Les  bulletins  de  versements  relatifs 
aux  inscriptions  seront  délivrés  au 
secrétariat  de  la  Faculté  de  méde¬ 
cine,  guichet  5,  tous  les  jours  de  12 
à  15  heures. 

Pour  tous  renseignements  s’adres¬ 
ser  au  secrétariat  de  la  Société, 
4  rue  Boissière,  Paris,  les  lundis  et 
jeudis  de  2  h.  1/2  à  3  h.  1/2. 
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MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


20  Juin.  ■ —  Clüluie  du  registre 
d’inscription  pour  le  clinicat  de  la 
I^^culté  de  médecine  de  Paris  (s’ins¬ 
crire  au  sécrétériat  de  la  Faculté.) 

2/  Juin.  —  Dinianclies  du  prati¬ 
cien.  —  Visite  de  la  Pouponneraie 
du  parc  Saint-Paid  à  Chaville.  Dé¬ 
part  de  la  place  de  l’Ftoile  (angle 
de  l’avenue  de  la  Grande- Armée) , 
à  9  heures,  eu  autobus. 

2!  Juin.  — -  A  Coblence,  inaugura¬ 
tion  du  monument  élevé  à  la  mé¬ 
moire  de  P'rédéric  Molir. 

22  Juin.  — ■  Ouverture  du  concours 
pour  nue  place  de  médecin-adjoint 
des  hôpitaux  de  Coustantiue. 

22  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  l’emploi  de  suppléant  des 
chaires  d’anatomie  et  de  physiologie 
à  l’i'vcole  de  médecine  d’Angers. 

22  Juin.  ■ —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  chirurgien  sup¬ 
pléant  des  hôpitaux  de  Nantes. 

22  Juin.  A  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Paris,  ouvertme  des  premier 
et  deuxième  examens  de  fin  d’année 
pour  la  collation  du  titre  de  chirur¬ 
gien-dentiste. 

23  Juin.  —  A  Bruxelles,  ouverture 
d’une  série  de  2o  conférences  sur  les 
accidents  du  travail. 

23  Juin.  — ■  Ouverture  du  con¬ 
cours  d  admissiou  à  l’École  du  ser¬ 
vice  de  santé  militaire  de  Dyon. 


23  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  de 
l’exteriiat  des  hôpitaux  de  Ifille 
(s’inscrire  au  sécrétériat  des  hos¬ 
pices,  -II,  rue  de  la  Barre.) 

27  Juin.  —  Ouverture  du  cours  de 
puériculture  de  Porciiefontaine- 
Versailles. 

29  Juin.  —  A  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Paris,  ouverture  du  concours 
pour  l’emploi  de  suppléant  de  la 
chaire  de  pathologie  et  de  clinicpie 
médicale  à  l’École  de  médecine 
d’Angers. 

29  Juin.  —  -A  Brest,  Rochefort  et 
Toulon,  ouverture  du  concours  pour 
l’emploi  de  prosecteur  dans  les 
Écoles  annexes  de  médecine  navale 
de  ces  ports. 

29  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  médecin  spécialiste 
suppléant  pour  l’électricité,  des 
hospices’ de  Nantes. 

29  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  prosecteur  et  un 
emploi  d’aide  d’anatomie  à  l’Iîcole  ’ 
de  Médecine  de  Nantes. 

29  Juin.  • —  A  Toulouse,  concours 
pour  une  place  de  chef  de  clinique  à 
la  P'aculté  de  Médecine. 

29  Juin.  — ■  Ouvertu  re  du  concours 
de  l’externat  des  hôpitaux  dé  Bille. 

30  Juin.  ■ —  A  Paris,  ouverture  du 


concours  pour  l’emploi  de  méde¬ 
cin  stagiaire  de  l’assistance  médi¬ 
cale  en  Indo-Chine. 

30  Juin.  — ■  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  l’admission  des 
élèves  à  l’École  principale  du  service 
de  santé  de  la  marine  à  Bordeaux. 
(S’inscrire  au  ministère  de  la  Marine. 
Service  central  de  .Santé.) 

30  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  d’interne  titulaire  à 
l’hôpital  de  Bibourne. 

30  Juin.  —  Ouverture  de  la  se.ssion 
ordinaire  du  conseil  supérieur  de 
l’Instruction  publique. 

/”  Juiiiet.  ■ — ■  Ouverture  du  cours 
complémentaire  pratique  d’histo¬ 
logie,'  d’hématologie  et  de  bactério¬ 
logie  appliquées  à  la  gynécologie,  à 
la  Clinique  gynécologique  de  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris  (Hôpi¬ 
tal  Broca). 

/“■'  JuiiiBt.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  du  clinicat  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris. 

/*’'■  JuiiiBt.  — ,  Ouverture  du  con¬ 
cours  de  l’Internat  de'  la  maison 
départementale  de  Nanterre. 

4  Juiiiet.  ■ —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  du 
prosectorat  des  hôpitaux  de  Paris. 
(.S’inscrire  à  l’administration  de  l’As¬ 
sistance  publique  à  Paris,  3,  Avenue 
Victoria,  de  11  heures  à  15  henre.s). 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ 

Mercredi  24  pan  à  une  heure.  —  M.  Mouj.onguiîT  : 
Bes  abcès  du  cerveau  d’origine  aiguë  (MM.  Kirmisson, 
Reclus,  Delbet,  Ombrédanne). — M-  .Simon  :  Contribution 
à  l’étude  des  spondyloses  traumatiques  (MM.  Reclus, 
Kirmis.sou,  Delbet,  Ombrédanne).  —  M.  PiîURiN  :  Traite¬ 
ment  de  la  tarsalgie  par  la  semelle  caoutchoutée  (MM.  Del¬ 
bet,  Klrniis.son,  Reclius,  Ombrédanne). — M'"»  Marcus: 
B’hypertrichose  et  .son  traitement  (MM.  Gaucher,  Weiss, 
Zimmern,  Gougerot).  —  M.  Garknnk  :  De  l’insuffisance 
respiratoire  ;  sou  traitement  par  la  gymnastique  respi¬ 
ratoire  sans  appareils  (MM.  Weiss,  Gaucher,  Ziniuiern, 
Gougerot).  —  M.  Rodriguez  :  Contribution  à  l’étude  de 
la  valeur  de  la  recherche  du  sang  dans  le  contenu  gas¬ 
trique  (MM.  Roger,  Desgrez,  André  Jousset,  Guillain).  — 
Mlle  RoSENBEEï  :  Contribution  à  l’étude  des  tumeurs 
dorsales  du  poignet  (MM.  Roger,  Desgrez,  André  Jous¬ 
set,  Guillain).  —  Mlle  Safoutzefe  :  Deux  cas  de  spléno¬ 
mégalie  primitive  dans  la  deuxième  enfance  (MM.  Roger, 
Desgrez,  André  Jousset,  G.uillain).  —  Mii“  Tourkine; 
Be  syndrome  hémolytique  dans  les  cirrhoses  du  foie, 
(MM.  Roger,  Desgrez,  André  Jousset,  Guillain). 


DE  MÉDECINE  DE  PARIS 

Jeudi  25  Juin  à  tine  heure.  —  M.  Roi,i,and  ;  Ftude 
sur  le  phénomène  de  Koch  et  la  réinfection  tuberculeuse 
(MM.  Debove,  Chantemesse,  Achard,  Rathery).  . — 
M.  Murga  :  Suzette  Babrousse.  Etude  d’un  cas  de  psy¬ 
chose  systématisée  progressive  pendant  la  Révolution 
française  (MM.  Chanteme.sse,  Debove,  Achard,  Rathery). 
—  M.  PERME'r  :  Contribution  à  l’étude  du  tabes  féminin. 
Etude  comparée  du  tabes  à  Bicêtré  et  il  la  .Salpêtrière; 
(MM.  Achard,  Debove,  Chantemesse,  Rathery).  — M.  Piii- 
Eli'i’ON  :  Ba  diarrhée  des  féculents  (MM.  Hutinel,  Chauf¬ 
fard,  Castaigne,  Nobécourt).  —  M.  Bwndmann  :  Contri¬ 
bution  à  l’étude  de  différentes  formes  de  lipomatose 
symétrique  (MM.  Chauffard,  Hutinel,  Castaigne,  Nobé¬ 
court)  . — M.  FbEUROT  :  Relations  entre  le  diabète  et  l’hypo¬ 
physe  (MM.  Gilbert,  Bejars,  Anselme  Schwartz,  Bere- 
boullet).  —  M.  Casabbanca  :  Be  paludisme  en  Corse  (Essai 
d’étude  médico-sociale)  (MM.  Gilbert,  Bejars,  Anselme 
.Schwartz,  Bereboullet).  —  M.  Madrange  :  Ba  synostose 
radio-cubitale  congénitale  (MM.  Bejars,  Gilbert,  An¬ 
selme  Schwartz,  Bereboullet). 


REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


LYON.  —  17  juin.  —  M.  Dizeur  :  Contribution  à 
l’étude  de  la  turricéphalie  et  de  son  traitément  cliirurgical. 

18  juin.  —  M.  BonnEfoy  ;  Contribution  à  l’étude  des 
tumeurs  primitives  multiples  des  os. 

BORDEAUX.  ■  -  ly  juin.  —  M.  DieudA-P'auvei,  : 
Contribution  à  l’étude  de  l’hémangiome  de  l’orbite. 


MONTPELLIER.  —  15  juin. —  M.  Jean  Beaumëi.ou: 
Contribution  ù  l’éfude  clinique  et  thérapeutique  du 
syndrome  ànorexié  mentale. 

17  juin.  —  Marie  Zii,berkrine  :  Contribution 
à  l’étude  de  l’oedème  malin  charbonneux. 


SOMMAIRE 


J.  Rieux.  —  Oxyde  de  carbone  et  système  nerveux . . 

A.  Destot.  —  Traitement  des  fractures  par  l’extension  centinue  élastique,  appar 

E.  Fraikin.  —  La  médication  atmosphérique  chez  les  nerv’eux . i 

H-  Dausset.  —  L’utilisation  en  thérapeutique  médicale  des  rayons  ultra-violets.. 
Sociétés  savantes.  ;j;^,^ciété' médicale  des  hôpitaux.  —  Société  de  biologie 


Libres  propos  :  Le  prestige  des  mots,  par  le  Dr  Lino 
Chronique  :  Education  sanitaire  nationale  par  le  D'  i 
Variétés  :  Une  clinique  de  masseurs  aveugles  à  Paris 
Glanes  médicales  :  Les  bons  maîtres,  par  le  D'  Changé 
Médecine  et  Poésie  :  Les  commandements  du  prostal 
La  médecine  au  palais  :  Loi  sur  les  accidents  du  :tra 

responsabilités,  par  Adrien  Pe'ytel . 

La  médecine  humoristique  :  Dessin  original,  par  Mas 

Diététique.  —  Formutes  thérapeutiques . 

Revue  hebdomadaire  de  la  Presse  française . 

Revue  des  sociétés  mensuelles . 


CHANGEMENTS  D’ADRESSE  Toute  demande  de  changement  d’adresse  doit 

.1,..  I  -  gffg  accompagnée  de  0  fr.  50  en  timbres-poste. 


Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœiir 
Angine  de  Poitrine 
Axfections  rénales 
Hydropisies 


EUPNINE  VERNADE 

à  riODURE  de  CAFÉINE 
LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d'intoléranoa  ni  d’Acoldents  d'Iodlsma 


CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

9nxdel’a.honn&meat  Décembre  au  3o  Novembre):  France,  I2francs.  —  Etranger,  ISfrancs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 


ORDRE  DE  PUBLICATION  DES  NUMEROS  SPECIAUX 


-  Médecine  et  Chirurgie  infantiles  ;  —  Pué-  Juin  . 

riculture.  Juillet  .... 

-  Physiothérapie  ;  —  physiodiagnostic. 

-  Maladies  des  voies  respiratoires;  —  tuber- 

culose. 

-  Dermatologie;— syphilis;  — maladiesvéné-  sentembre 

riennes.  ** 

-  Maladies  de  la  nutrition  ;  —  Eaux  miné-  _  ,  . 

raies,  climatothérapie  ;  —  diététique.  Octobre — 

-  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies 

des  reins  et  des  voies  urinaires.  Novembre  . 


—  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie. 

—  Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vais¬ 

seaux. 

—  Bactériologie;  —  hygiène;  —  maladies  in¬ 

fectieuses. 

—  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du 

larynx;  —  des  yeux  ;  des  dents. 

—  Maladies  nerveuses  et  mentales;  —  méde¬ 

cine  légale. 

—  Thérapeutique. 


“  Paris  Médical  ”  a  une  édition  en  iangue  Russe,  dont  le  Secrétaire  est  le  D'  Jitohirsky  —  S'adresser  au 
iTOMiRSKY,  280,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  qui  concerne  l'édition  Russe.  (Prix  de  l’iboniieinent  :  15  fr.) 


[COQUELUCHE  TozErj 


1  &  S  pilules  avant  chaque  repas.—  6,  Rue  Abel.  Paris.  J 


LAIT  BULGARE  “SOUREN  " 

Seul  YOGOURT 


S.  HÈ2AR1FEND.  43.  Rue  Richer.  PARIS  =  Tél.  :  Central  57-56 


U  ROTR  O  Pi  tTE  S  CH  ER  I  N  G 


Ile  Premier  en  date  et  en  penoirT 
des  Antiseptiques  internes 


PRIMES  DEV  PARIS  MEDICAL»  POUR  1914 


•RIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  (C/iague  atonno  U’unan  a  armt  a  ces  primas) 

1°  Un  coffret  de  produits  d'hygiène  esthétique  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  a  ooitcs 
poudre  de  nz,  i  savon)  (Valeur  i5  fr.).  Chevrier,  21,  faubourgMontmartre. 

{Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  J'r.So,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

•2°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  Irancs  à  la  maison  Emile  Dupont  nls, 
G.  Mathieu  lils  et  C‘',  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Pans. 

3°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  cle  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne,  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans'. 

5“  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudraï,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  [Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joinare  au  prix  de  laoonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

6“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confennnf  jf  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  [Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,port  compris  en  t'rance). 

7»  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  la  Irancs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8"  Bons  pour  une  remise  de  aS  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudreetremise  de  10p. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  aSoo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

9°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféine  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

10“  Remise  sur  l'achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  ‘droit  à  une  seuls  de  oes  29  primes) 

1“  Un  Joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2“  Un  stylographe  off  ert  par  le  Lait  Lepelletler  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer).  (Prime  épuisée). 

3“  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarettedu  D' Parant  (désintoxicant  au  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois.  Prime  offerte  par  le  D»  Parant,  à  Lons-le-Saunier. 

4“  Un  seau  de  3  kilos  de  miel  surfin  du  Qâtinals,  offert  par  M.  Paul  Roubinet,  à  Auxy.  [Prime  épuisée). 

5“  Une  poire  de  Polltzer,  [Pour  les  médecins  seulement). 

6”  Une  pince  clamp  courbe  ou  droite.  [Pour  les  médecins  seulement). 

7°  Une  pince  longue  à  mors  courts  de  Richelot.  [Pour  les  médecins  seulement). 

8“  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Murillo,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 
valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  [Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  00  au  prix  de  l’abonnement,  plus  1  fr.  pour  le  port  en  Frc 


10“  Un  pulvérisateur  Vaast,  pour  traitement  des  affections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

[rue  de  l’Odéon,  Paris.  (Prime  épuisée.) 

11“  Une  trousse  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  laDosuRiNE,  16,  rue  Charlemagne,  a  Paris. 

12“  Une  boîte  Aldogènepourdéslnfection,  offerte  par  laSociÉTÉ  Générale  d’ Antisepsie,  i5,r.d’Argenteuil,  Paris. 

i3“  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  Augereau,  69,  avenue  des  Ternes. 

14“  Btul  nickelé  “  L'indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ",  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montage  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  brevefé), offert  parlabociÉTÉ  ELECTRO-lNDUSTRiELLE(maison  Mnf/iieu),  1 13, Bd.  St-Germain, à  Paris. 

i5“  Un  thermomètre  maxima,  offert  par  la  maisonPuNiET,  179,  faub.  St-Honoré,  à  Paris.  (Primé  épuisée.) 

16“  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  àdents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  )30ul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

17“  Un  coffret  Bau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  ,au  choix). 

18“  Bon  de  remboursement  dé  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

19“  Bon  de  remboursement  de  six  francssur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

20“  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  So  francs  à  la  maison  Cogit  et  C‘“,  Appareils  de 

21“  Bon  de  remboursement  de  sixfrancs  sur  tout  achatde  25  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

22“  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Bau  de  Fougues  [Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C’*  de  Pougues. 

23“  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  et  un  déjeuner. 

24“  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen. 

25“  Elégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  [Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus  l  fr.  pour  le  port  en  France). 

26“  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

28“  Sous-vètements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  Vil,  à  Paris. 

29“  Pormolateur  Héllos  A.  [Primp  épuisée). 

3o“  Une  seringue  porte-aiguille  ou  seringue  d’urgence  du  D'  Delangre,  toujours  aseptique,  offerte  par  la 
maison  Mathieu,  1 13,  Bd  St-Germain,  Paris. 

3i“  Sac  d’excellents  chocolats,  offert  par  la  maison  "  A  la  Marquise  de  Sévigné  ’’,  boulevard  de  la  Made¬ 
leine  et  rue  de  Sèvres,  à  Paris  (chocolaterie  de  Royat).  [Prime  épuisée.) 

32“  Deux  bougies  allumage  électrique  Standard  pour  automobile  (au  choix  Tourist  n°  5  ou  Standarcf  à  culot 
long),  offertes  par  M.  Mounier,  39,  rue  Popincourt,  à  Paris.  (Joindre  2  fr.  au  prix  de  l’abonnement, 
plus  5o  centimes  pour  le  port). 
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LIBRES 

LE  PRESTIGE  DES  MOTS 

—  «  Vous  n’entendez  point  le  latin  ?  dit  Sganarelle 
à  Géronte.  Bonus,  hona,  bomiin.  Deus  sanctus.  Est  ne 
oratio  latinas  ?...  Voilà  justement  ce  qui  fait  que 
votre  fille  est  muette  !  » 

Deux  siècles  ont  passé  depuis  Molière.  Comme 
Sganarelle,  nous  continuons  à  dissimuler  notre  igno- 
rance  derrière  un  mot  sonore  et  incompréliensible  ; 
éternel  Géronte,  le  public  continue  à  mesurer  son  ad¬ 
miration  à  son  incompréhension. 

Un  malade  me  faisait  un  jour  le  récit  de  ses  voyages 
à  travers  l’Europe  à  la  recherche  d’un  médecin  ca¬ 
pable  de  lui  exifiiquer  ses  maux.  «  Ah  !  me  disait-il, 
pourquoi  n’ai-je  pas  rencontré  plus  tôt  le  profes¬ 
seur  X...  !  Depuis  dix  ans,  je  ne  pouvais  digérer;  les 
mis  supposaient  que  mon  estomac  ne  fonctioimait 
pas  assez,  d’autres  qu’il  fonctionnait  trop  ;  celui-ci 
incriminait  le  foie,  celui-là  l’intestin  ;  c’est  probable¬ 
ment  nerveux,  me  disait  un  troisième,  mais,  en 
somme,  tous  restaient  dans  l’indécision,  et  je  n’étais 
pas  fixé.  De  professeur  X...  n’a  pas  hésité  un  instant. 
A  peine  m’avait-il  examiné,  qu’il  me  disait  catégo¬ 
riquement  :  Vous  avez  une  dyspepsie  !  » 

Autre  liistoire  :  Vous  vous  souvenez  peut-être  de 
cette  hystérique,  qui  lisait  dans  l’avenir,  devinait 
le  nom  de  ses  interloculeurs,  avec  cette  particularité 
que  ses  réponses  s’inscrivaient  en  traits  disthicts  sur 
sa  peau.  Des  spectateurs  contemplaient  avec  ébahis¬ 
sement  sur  sa  poitrine,  soit  leur  prénom,  soit  des  his- 
criptions  telles  que  «  X...  sera  bon  pour  le  service  ». 
Da  renommée  de  la  pythonisse  s’envola  de  sa  com¬ 
mune  jusque  vers  la  capitale,  et  un  rédactenr  d’nn 
de  nos  grands  quotidiens  vint,  il  y  a  qnelques  mois, 
étudier  de  près  le  «  miracle  ». 

N’y  comprenant  goutte,  il  se  décida  à  prier  trois 
de  nos  confrères  d’examiner  la  jeune  fille,  et  d’expri¬ 
mer  leur  avis. 

Ceux-ci  durent  être,  je  suppose,  quelque  peu 
embarrasîsés  de  lexu:  mission,  et  ils  se  tirèrent  d’af¬ 
faire  en  empruntant  le  procédé  de  Sganarelle. 

—  «  Savez-vous  ce  que  c’est  que  le  dermogra¬ 
phisme  ? 

— :  Non  ! 

■—  Eh  bien,  c’est  précisément  cela...  Bonus,  bona, 
bonum.  Deus  sanctus...  Voilà  ce  qui  fait  que  cette 
jeune  fille  prédit  l’avenir  1  » 

Et  le  journaliste  de  prendre  sa  plume  la  plus 
neuve,  et  d’expliquer  au  public,  qu’il  avait  tort 
de  s’ébahir,  puisqu’eii  somme  il. ne  s’agissait  que  de 
«  dermographisme  ».  Et  on  n’en  parla  plus,  et  per¬ 
sonne  n’eut  l’idée  de  demander  ce  que  c’est  que  le 
dermograpliisme,  ni  par  quel  mécanisnie  il  trans¬ 
forme  les  jeunes  filles  en  sorcières. 

Médecins,  mes  frères,  ne  sourions  pas  trop  des 
naïfs  qu’hypnotise  notre  terminologie  néo-grecque. 


PROPOS 

Ils  sont  excusables,  n’ayànt  aiicmie  prétention  à  la 
science,  de  s’incliner  sans  comprendre  devant  notre 
jargon  ;  ils  nous  domient  én  cela  im  témoignage  de 
confiance  dont  nous  ne  saurions  leur  en  vouloir, 
liions  plutôt  de  nous  mêmes  ;  car,  si  quelquefois 
coiiune  Sganarelle  nous  esquivons,  en  jetant  dans  la 
conversation  tni  tenue  hicompréhensible,  une  expli¬ 
cation  difficile,  nous  sommes  bien  plus  souvent  des 
Gérontes,  fascüiés  par  le  prestige  des  mots.  Que  dis- 
je?  nous  dépassons  de  cent  coudées  Géronte  en  naï¬ 
veté,  puisque  ces  mots,  dont  la  fantasmagorie  nous 
éblouit,  nous  les  avons  forgés  nous  mêmes,  et  n’igno¬ 
rons  pas  qu’ils  sont  étiquetés  sur  des  bouteilles  vides  ! 

Nous  sommes  ainsi  faits.  Nous  gravons  mie  ins¬ 
cription  sur  ime  porte  close,  et  nous  voilà  persuadés 
que  nous  savons  ce  qu'il  y  a  derrière  !  Nous  consta¬ 
tons  chez  un  malade  des  symptômes  qui  nous  dérou¬ 
tent  ;  nous  en  cherchons  vamemeiit  l’interprétation 
pendant  de  longs  jours,  et  nous  nous  décidons  enfin 
à  confier  notre  angoisse  à  un  confrère  plus  averti  : 
«Maladie  de  X...»  déclare-t-il  gravement  après 
examen.  Nous  voilà  immédiatement  satisfaits,  le 
sourire  revient  sur  nos  lèvres,  l’anxiété  du  doute  se 
dissipe,' nous  retrouvons  notre  quiétude  et  considé¬ 
rons  notre  tâche  comme  terminée. 

Or  que  veut  dire  l’appellation  qui  nous  a  tirés  d’em¬ 
barras?  OueX...  a  observé  la  même  symptomatologie; 
mais  le  plus  souvent,  il  ne  l’a  pas  expliquée  plus  que 
nous,  et,  parce  que  la  maladie  est  étiquetée,  nous  ne  la 
comiaissons  pas  mieux. 

Nous  sommes  comme  des  bureaucrates,  dont  la  vie 
se  passe  à  distribuer  des  pièces  dans  des  casiers,  et  à 
n’y  plus  penser.  Nous  sommes  tounnentés,  tant  que 
nous  ne  savons  pas  où  classer  mi  cas  donné.  Du  jour 
où  nous  avons  découvert  dans  quel  cartonnier  exis¬ 
tant  nous  pouvons  le  mettre,  et  quelle  étiquette 
nous  pouvons  lui  attribuer,  nous  avons  notre  cons¬ 
cience  tranquille,  et  nous  nous  croyons  dispensés  de 
réflécliir. 

Que  de  phénomènes  exisliquons-nous  mahitenant 
par  l’anaphylaxie?  Quant  à  chercher  à  expliquer 
l’anaphylaxie  elle-même,  combien  y  songent?  Elle 
a  un  nom  tiré  du  grec,  une  existence  officielle  ;  son 
auteur  a  reçu  le  prix  Nobel  et  im  fauteuil  à  l’Institut. 
Que  désirer  de  plus? 

Si  le  prestige'  des  mots  sonores  n’était  chez  nous 
qu’mi  ridicule,  je.  n’en  parlerais  pas.  A  quoi  bon 
attirer  l’attention  sur  nos  travers,  dont  le  public  ri’a 
que  trop  de  tendance  à  se  gausser?  Mais  ce  qui  m’en¬ 
rage,  c’est  de  voir  que,  prenant  au  sérieux  ces  créa¬ 
tions  de  notre  iniagmation  nourrie  de  grec  et  de  latin, 
nous  perdons  devant  leur  incompréhensibilité  le 
sentiment  de  notre  ignorance.  Or  ce  sentiment  est 
respectable  entre  tous,  et  il  faut  le  cultiver  jalouse¬ 
ment,  car  il  est  la  condition  essentielle  du  progrès. 

G.  Dinossebe. 
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PEKISTALTINE  CIBA 


c:  O  m  P»  r  i  IXI  é  s 

A.XX1  jï  O  TJ.  1  e  s 

irise  les  fonctions  de  l’intestin 
^  Action  douce,  sans  colique 
|Hj  Sans  accoutumance 

ECHIANTILLONS  c 

réveille  la  motricité  intestinale  dans 
l’atonie  post-opératoire 

Innocuité  absolue,  injection  indolore 
et  sans  réactions  locale  ou  générale. 

&  LITTÉRATURE!  :  , 

TRAITEMENT  SYPHILIS 


Huile  grise  Vigier  t  40  “/j  (Codex  1008)  Seringue  spéciale 
Barl/iéle'mg-Vigier,  stérilisable.  —  //.  au  Calomel  4. 
0,05  cgr.  par  de.  ;  Huile  au  sublimé  à  0,01  par  ce.  ;  //.  au 
Bitodure  de  Hg,  à  0,01  par  ce. 

Ampoules  hypertoniques,  saccharosées,  indolores  :  1»  au 
■  Benzoale  de  Hg,  à  0,01  et  0,02  egrs.  parce.;  2»  au  Biio- 
dure  de  Itg,  4  0.01  et  0,02  egrs.  par  cc. 

'■harmacia  VIGIER,  12,  boulevard  Bonne-nouvellt,  PARIS 


DELAMOTTE 

A.  PLISSON  Suce',  B8,  Rue  J.-J.  Rousseau,  PARIS 


PETIT- miALHE 


fUtONCHITErS 


. .  Ht  océyifits 

.  Jl  Atfparjoo'r'  , 
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SEL  NATUREL  DU  SPRUDEL 

authentique  DE  CARLSBAD. 

Se  méfier  des  falsifications  frauduleuses. 
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Médicament  spécifique  de  la  Toux 
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CHRONIQUE  SCIENTIFIQUE 


ÉDUCATION  SANITAIRE  NATIONALE 

Par  le  Dr  Henri  ALLIOT 

Licencié  os  sciences,  Ancien  élève  de  l'instilut  Pasteur, 

de  la  ville  de  l'ougércs. 

Les  grandes  réformes  sociales,  jjour  avoir  chance 
■de  réussite,  doivent  être  populaires  ;  il  faut  que  la 
masse  les  désire  ou  les  accepte  comme  confonnes 
à  ses  besoins.  Si,  trop  souvent,  les  directeurs  sani¬ 
taires  ont  tant  de  peine  à  accomplir  leur  mission  ;  si, 
d’une  part,  les  populations  n’accèdent  que  lentement 
et  non  sans  réticence  à  la  mise  en  pratique  des  règle¬ 
ments  dont  nous  devons  assurer  l’observance  et 
aux  innovations  que  nous  leur  proposons,  si,  d  ’autre 
part,  les  assemblées  communales  nous  octroient 
avec  autant  de  parcimonie  les  moyens  d’assurer 
le  fonctionnement  de  nos  services,  tout  cela  provient 
de  ce  que  nous  sommes  des  incompris.  Dès  l’instant 
où  chacun,  du  moindre  administré  au  plus  haut 
situé  dans  l’échelle  des  administrateurs  (et  j’entends 
par  là  surtout  ceux  appartenant  aux  corps  élus)  serait 
pénétré  de  la  nécessité  de  traduire  par  des  mesures 
préventives  l’énoncé  des  principes  élémentaires 
d’hygiène,  et,  par  suite  de  l’urgence  à  réserver  la 
pranière  part,  sinon  la  plus  large  des  parts  des 
budgets  communaux  et  départementaux  au  chapitre 
•«  Protection  de  la  santé  publique  »,  notre  tâche  serait 
grandement  facilitée  et  l’accomplissement  en  devien¬ 
drait,  nous  pourrions  dire,  des  plus  agréable. 

Lorsqu’un  jour  venant,  après  bien  des  luttes,  ne 
nous  le  dissimulons  pas,  le  progrès  sanitaire  ayant 
fini  par  s’imposer,  on  écrira  l’histoire  dé  sa  gestation 
laborieuse  en  notre  beau  pays  de  France  (berceau 
des  esprits  libres  et  oii  sont  nées  les  découvertes 
les  plus  aptes  à  protéger  et  soulager  l’être  hmnain) 
on  pourra  insister  sur  l’imprévoyance  des  légis¬ 
lateurs  de  1902,  qui,  après  avoir  commis  la  faute 
capitale  de  remettre  entre  les  mains  des  maires  le 
lourd  fardeau  d’appliquer  la  charte  sanitaire,  se  sont 
complètement  désintéressés  de  la  façon  dont  les 
populations  accueilleraient  cette  nouvelle  loi. 

Ne  devrait-il  pas  en  être  des  sociétés  comme  des 
enfants.  Pour  ces  derniers,  l’enseignement  doit 
comprendre  deux  parts  :  les  leçons  ou  cours  rendus 
aussi  persuasifs,  aussi  clairs,  aussi  pratiques  que 
possible,  puis,  les  sanctions  faites  pour  remettre  les 
mauvaises  têtes  dans  le  droit  chemin.  Il  nous  paraît 
que  mieux  eût  valu  commencer  par  organiser  très 
solidement  l’éducation  sanitaire  à  tous  les  degrés 
avant  de  légiférer  sur  les  obligations  qu’entraîne 
l’observance  de  l’hygiène  sociale.  Le  moins  qu’on 
pouvait  faire  était  de  mener  les  deux  réformes  de 
front. 

Il  a  fallu  Iqs  désastres  causés  en  notre  patrie  par 
la  peste  moderne,  pour  stimuler  les  énergies  parais¬ 


sant  endormies  devant  la  diminution  eroissante  de  la 
natalité.  Un  vent  de  révolte  s’est  élevé  contre  l’auto- 
destruction  et  l’on  s’est  demandé  anxieusement 
de  quelle  façon  le  fléau  pourrait  être  enrayé. 

A  propos  de  l’éducation  individuelle,  l’un  des 
grands  maîtres  de  la  thérapeutique  française  a  mis 
en  évidence  le  rôle  primordial  du  niédecm  traitant 
près  de  ses  clients  et  de  leurs  enfants,  dont  il  devrait 
être  le  guide  écouté,  et  aussi  son  influence  dans  les 
milieux  mutualistes.  Malheureusement,  la  surveil- 
. lance  permanente  du  client  par  le  médecin  familial  . 
ne  se  voit  que  dans  les  milieux  aisés  et,  comme  nous 
l’avons  éerit  par  ailleurs,  nous  sommes  encore  loin 
de  l’ère  idéale  où,  la  mentalité  étant  transformée, 
le  praticien  sera  payé  par  les  familles  non  au  cachet 
mais  à  l’abonnement,  non  pas  pour  guérir  mais 
pour  empêcher  ses  consultants  de  «  franchir  les  fron¬ 
tières  de  la  maladie  »  (Héricourt) .  Ce  jour-là,  sauf 
encore  pour  les  chirurgiens,  il  restera  très  peu  à  faire 
pour  les  médecins  curateurs.  Quant  aux  associations, 
aux  mutualités,  il  faudrait,  dan.s  le  but  de  prévention 
sociale  vdsé  par  nous,  que  le  médecin  attaché  ne  se 
contentât  pas  de  co:isultations  individuelles  mais 
fasse  des  conférences,  des  exposés  systématiques 
à  tous  les  membres,  car  ce  sont  des  idées  directrices 
qu’il  faut  donner.  Or,  mettant  à  part  certaines 
exceptions,  le  pratieien  choisi  par  ces  sortes  d’asso¬ 
ciations  a-t-il  le  temps  et  la  préparation  pédagogique 
pour  ce  faire,  c’est  douteux. 

Et  puis,  tout  cela  suppose  une  extrême  bonne 
volonté.  Or,  nous  n’en  sommes  pas  là.  Les  cam¬ 
pagnes,  si  l’on  veut  bien  y  jeter  un  coup  d’oeil  en 
homme  averti,  nous  donnent  une  impression  pénible 
de  la  méconnaissance  de  l’A  B  C  de  l’hygiène. 
Qu’il  s’agisse  de  l’individu  lui-même  (les  statistiques 
les  plus  récentes  accusent  la  forte  mortalité  rurale 
et  celle  des  petites  villes)  ou  de  sa  façon  de  tenir 
son  home,  sa  ferme  et  de  se  comporter  dans  ces  indus-  , 
tries  qui  touchent  de  si  près  à  l’ alimentation  (notam¬ 
ment  la  laiterie  (i),  la  cidrerie  (2),  la  panification), 
les  pratiques  les  plus  empiriques,  les  plus  répugnantes 
parfois,  font  courir'  de  gros  dangers  aux  consom¬ 
mateurs  et  ceci,  à  notre  sens,  parce  que  les  idées 
directrices  font  défait. 

Pour  observer  l’hygiène,  il  faut  l’habitude  de 
la  réflexion  s’appuyant  sur  des  principes  déterminés 
intangibles  et  coordonnés  et  l’on  n’arrivera  à  obtenir 
une  mentalité  des  niasses  capable  d’un  «  réflexe 
judicieux  »  que  par  .une  mise  en  œuvre  d’ensemble. 

(i)  Voir  notre  article  «Nécessité  d’une  réglementation  de 
la  production  laitière,  *  Pans  du  14  lévrier  1914.  L’on 

se  rappelle  encore  la  meurtrière  épidémie  de  dothiénentérie 
qui  désola  Jarge  iu.l’aii  passé,  et  était  due  au  couiiage  du  lait 
par  de  l’eau  eontaminéc. 

(a)  Voir  notre  ouvrage  Cidre  cl  Hygiène  (1911).  Amat, 
éditeur,  Paris. 
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CHRONIQUE  SCIENTIFIQUE  (SuÜe) 


Reprenant  une  des  phrases  jetées  au  cours  des  der¬ 
niers  débats  parlementaires,  nous  dirons  qu’après 
s’être  occupé  des  ennemis  du  dehors,  il  faudra  bien 
qu’on  s’occupe  aussi  sérieusement  des  ennemis  du 
dedans.  L’État  qui,  dans  ces  dernières  années,  a 
évidemment  fait  beaucoup  pour  la  classe  ouvrière, 
se  doit  à  lui-même  de  réfoniier  renseignement  dans 
le  sens  le  plus  utilitaire.  Le  professeur  Cahnette  a  dit 
avec  raison  :  «Ne  vaudrait-il  pas  mieux  apprendre  aux 
enfants  une  bonne  règle  de  eonduite  pour  conserver 
leur  santé  et  celle  des  autres  plutôt  que  de  les  faire 
pâlir  sur  l’histoire  des  Mérovingiens  ». 

A  notre  humble  avis,  le  gros  effort  devrait,  avant 
tout,  porter  sur  les  écoles  normales  où  sont  formés 
les  maîtres  de  la  majorité  des  petits  français  et 
Françaises.  Ayant  fait  une  enquête  près  des  directions 
de  ces  établissements,  j’ai  obtenu  de  53  directeurs 
et  42  directrices  les  renseignements  les  plus  édifiants. 

D’abord,  il  apparaît  comme  un  véritable  non-sens 
que  ces  écoles  (même  en  de  très  grandes  villes)  ne 
présentent  pas  elles-mêmes  de  par  leurs  instal¬ 
lations  le  mininimn  de  conditions  salubres.  Parmi 
les  nombreuses  critiques  qui  me  furent  exposées 
à  cet  égard,  je  relève  ; 

«  II  serait  sans  doute  nécessaire,  dans  beaucoup  d’écoles 
normales,  d'bistaller  des  bains-douclies  ou  autres  ser\’ices 
d’hydrothérapie  (et  de  propreté)  un  peu  mieu-'cqu’actuellement. 
Et  sans  doute  aussi  la  même  remarque  pourrait  être  étendue 
aux  water-closets.  Faute  d’une  installation  suffisante,  il  est 
plus  d’une  école  normale  où  la  pratique  des  ablutions  totales  n’est 
pas  possible,  sinon  de  loin  en  loin.  » 

Dans  une  autre  lettre  je  lisais  : 

«  Combien  de  locaux  scolaires  dont  l’état  de  délabrement  est 
incompatible  avec  la  simple  propreté.  A  l’école  normale  de  X..., 
par  exemple,  nous  avons  certaines  salles  dont  les  murs  n’ont 
pas  été  repeints,  ni  les  plafonds  badigeonnés  depuis  1878.  Et 
pourtant  de  nombreux  docteurs  en  médecine  font  partie  du 
Conseil  général  ». 

Comme  quoi  les  fonctions  électives  détournent 
parfois  l’élu  de  ses  obligations  premières.  D’après 
le  programme  des  écoles  normales,  l’enseignement 
de  l’hygiène  proprement  dit  n’est  donné  qu’en  troi¬ 
sième  année.  Ou  se  contente,  en  première  et  deu¬ 
xième,  de  développements  incidents  à  propos  des 
cours  d’histoire  naturelle  et  de  chimie.  Mais  alors, 
le  brevet  supérieur,  qui  doit  consacrer  les  études 
théoriques  et  est  recherché  non  seulement  par  les 
normaliens  mais  encore  par  les  jeunes  gens  et  jeunes 
filles  se  destinant  à  l’enseignement  sans  passer 
par  l'École  noniiale  est  subi  par  ceux-là  en  fin  de 
deuxième  année  sans  comporter  d'interrogation  spé¬ 
ciale  et  obligatoire  de  l’hygiène  ;  or,  s’il  est  des  jurys 
qui,  incidemment,  à  propos  des  sciences,  posent  des 
questions  d’ordre  sanitaire,  il  en  est  d’autres  qui 
paraissent  s’en  désintéresser  et,  comme  le  certificat 
de  sortie  de  l'École  normale  ne  prévoit  rien  à  cet 
égard,  nous  en  arrivons  à  cette  conclusion  décevante 
que  les  choses  essentielles  à  l’existence  peuvent  être 
apprises  ou  négligées  par  nos  futurs  éducateurs. 


aucime  sanction  n’en  ’  garantissant  l’étude  profitable . 

Ceci,  c’est  pour  le  principe.  Mais  par  qui  est  donné 
l’enseignement?  D’après  les  programmes,  ce  sont 
les  professeurs  de  sciences. 

Néamnoins,  retenons  que,  dans  environ  un  quart 
des  établissements  enquêtés,  un  médecin  (celui 
de  l’école  ou  un  autre),  après  entente  entre  le  direc¬ 
teur  et  le  recteur,  s’est  trouvé  chargé  soit  du  cours 
entier  de  troisième  aimée,  soit  plutôt  de  quelques 
leçons  d’hygiène  (maladies  transmissibles,  dont  les 
vénériennes  pour  les  élèves-maîtres,  et  la  puéri¬ 
culture,  traitée  en  un  nombre  de  leçons  variant  de 
trois  à  quinze  suivant  les  écoles,  pour  nos  futiures 
institutrices) . 

S’il  est  des  hommes  dï  l’art  qui  ont  fait  leurs 
conférences  eu  dilettanti  et  ont  justement  montré 
ce  dont  est  capable  l’hygiéniste  médecin  entraîné 
à  la  didactique,  il  en  ressort  trop  souvent  le  reproche 
que  le  praticien  de  l’école  à  qui  on  demanda  de  faire 
certains  cours  ou  bien  n’avait  pas  assez  de  temps  ou 
alors  manquait  de  l’habitude  d’enseigner.  Connue  me 
l’écrivait  un  de  mes  correspondants  :  savoir  est  une 
chose,  enseigner  en  est  mie  autre  et  mie  directrice 
insistait  sur  ce  que  les  élèves  habituées  à  entendre 
des  exposés  méthodiquement  faits  sont  un  peu 
difficiles  à  cet  égard. 

Les  applications  complémentaires  du  cours  théo¬ 
rique  n’existent  que  dans  le  cinquième  environ  des 
établi,ssenients  pour  les  élèves  instituteurs  et  le  tiers 
pour  les  institutrices  et  encore  quels  exercices,  je 
préfère  ne  pas  insister.  vSi  nous  devions  souhaiter 
que  le  professeur  de  sciences  soit  plus  à  même  d’inten¬ 
sifier  la  part  à  réserver  aux  choses  d’ordre  sanitaire 
en  première  et  deuxième  années,  il  paraîtrait  indis¬ 
pensable  qu’en  troisième  année  un  médecin  hygié¬ 
niste,  spécialisé  autant  que  possible  (n’avons- nous 
pas  déjà  des  hygiénistes  patentés),  revienne  sur 
certains  points  et  traite  tout  particulièrement  les 
questions  d’alimentation  rationnelle,  d’infection, 
prophylaxie  et  puériculture. 

J’insiste  sur  la  nécessité  du  médecin  spécialisé 
parce  que  certains  côtés  de  l’hygiène  s’apprennent 
comme  la  chimrgie  et  la  clinique  médicale  par  la 
pratique.  Il  est  des  hérésies  ■  à  redresser  pouvant 
rester  insoupçonnées  pour  un  professeur  de  sciences 
bu  un  clinicien  pur. 

Je  ne  rappelle  que  pour  mémoire  ces  aberrations 
qui  poussent  des  personnes  même  gagnant  bien  leur 
vie  à  s’entasser  (i)  (sous  prétexte  d’économie)  dans 

(i)  bans  une  de  mes  cleniiêies  louinécs  similaires,  j’ai  trouvé, 
chez  un  commervanl,  uuc  chambre  au  rez-de  chaussée  ayant 
fenêtre  en  arriére  sur  un  atelier  à  ueiiic  éclairé  lui-inênie  (sur 
cour)  et  en  avant  sur  une  arriére  boutique.  On  a  préféré  sous- 
louer  il  des  tiers,  pour  en  tirer  jiiolit,  des  chainbres  sises  à 
l’étage  et  alors  dans  la  pièce  très  obscure  en  tiuestion  couchent 
les  patrons,  leurs  jeunes  enfants  et  la  bonne.  l,c  côté  moral  n’est 
en  somme  pas  uiiéux  re.specté  (|uc  celui  salubrité. 
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CHRONIQUE  SCIENTIFIQUE  (Suite) 


des  logements  enterrés  et  plongés  presque  constam¬ 
ment  dans  les  ténèbres,  mais  je  puis  apporter  des 
exemples  moins  connus  : 

Se  douterait-on  que  des  gens  puissent  avoir  l’idée 
d’exposer  des  effets  ou  matelas  soidllés  dans  une 
chambre  remplie  de  foin,  attribuant  à  la  flouve 
odorante  et  à  d’autres  graminées  des  propriétés 
bactéricides. 

Que  dire  de  ces  personnes  qui,  voulant  stériliser 
des  objets  infectés  (voire  de  tuberculose)  vont  les 
porter  sur  ou  dans  le  four  du  boulanger. 

Pourrait-on  supposer  que  le  contenu  de  la  pail¬ 
lasse  d’un  typhique  puisse  servir  à  renouveler  la  - 
litière  des  vaches  laitières. 

Eh  bien,  ces  faits,  je  les  ai  constatés  dans  mes 
enquêtes.  N’est-oii  pas  en  droit  de  penser  que  de 
semblables  pratiques  exposées  et  stigmatisées  dans 
un  cours,  près  de  jeunes  intelligences,  n’auraient 
pas  une  portée  autrement  efficace  que  la  lecture 
d’un  simple  manuel. 

Pour  que  l’école  serve  à  l’apprentissage  de  la  vie, 
M.  le  professeur  agrégé  Macaigne  a  écrit  :  il  faudra, 
ou  bien  que  les  pédagogues  reçoivent  l’initiation 
des  sciences  médicales  ou  bien  que  les  médecins 
s’orientent  vers  la  pédagogie. 

A  mon  sens,  je  viens  de  le  faire  pressentir,  il  faut 
association  des  deux.  Ee  médecin  hygiéniste  doit, 
par  définition,  être  un  vulgarisateur  et  s’y  appliquer. 
Plus  sou  influence  à  l’École  normale  aura  été  féconde 
et  plus  son  œuvre  d’apôtre  sera  efficace  lorsque 
ultérieurement  elle  s’adressera  aux  adultes  déjà 
préparés  par  les  instituteurs  dans  les  classes  pri¬ 
maires  et  les  cours  d’adultes  (à  la  post-école,  suivant 
l’expression  de  M.  l’inspecteur  général  Édouard 
Petit). 

Nous  pouvons  concevoir  un  temps  où  les  géné¬ 
rations,  instruites  graduellement  depuis  leur  prime 
jeunes.se  (véritable  catéchisation  dans  les  classes 
enfantines,  a  dit  M.  le  professeur  Widal)  sur  les 
choses  touchant  la  santé,  seront  aptes  à  recevoir 
un  enseignement  d’ordre  plus  élevé  dans  lequel  les 
données  de  l’eugénique  et  de  ce  que  nous  appel¬ 
lerons  la  psychoculture  devront  trouver  leur  place. 

Nous  venons  d’msister  sur  l’enseignement  pri¬ 
maire  qui  touche  la  grande  majorité  des  Français, 
mais  loin  de  nous  la  pensée  de  méconnaître  la  néces¬ 
sité  de  réformer  l’enseignement  de  l’hygiène  dans 
les  cours  secondaires  des  collèges  et  lycées  où,  comme 
l’écrivait  récemment  le  Lucien  Butte  (Président 
de  l’Association  française  des  médecins  scolaires), 
prédomine  encore  «  la  vieille  idée  du  médecin  uni¬ 
quement  guérisseur  i>  et  où  l’on  confie  l’éducation 
sanitaire  de  nos  futurs  bacheliers  (plus  tard  encore 
chefs  d’industrie  ou  de  commerce,  avocats,  ingé¬ 
nieurs,  etc.)  par  exemple  à  un  préparateur  d’histoire 


naturelle  «  considéré  comme  suffisamment  instruit 
des  choses  de  la  médecine  ». 

Nous  pourrions  en  écrire  encore  long  sur  ce  thème, 
mais  il  faut  nous  limiter  et  voici  quelques  suggestions 
résumant  notre  pensée  : 

1°  Faire  en  sorte  que  toutes  les  écoles  publiques 
et  en  particulier  celles  où  résident  pendant  trois  ans 
nos  futurs  instituteurs  et  institutrices  offrent  de 
véritables  modèles  d’installations  sanitaires,  non 
seulement  par  la  spaciosité  et  la  Imninosité  des 
bâtiments,  mais  encore  par  le  modernisme  des  an¬ 
nexes  :  water-closets,  lavabos,  bams  et  bains- 
douches,  sans  oublier  les  terrains  de  jeux  (i)  où  doit 
se  pratiquer  la  cure  de  soleil. 

2°  Exiger  des  futurs  professeurs  de  sciences  des 
écoles  normales  la  preuve  qu’ils  sont  aptes  à  déve¬ 
lopper,  en  première  et  en  deuxième  année,  les  rap¬ 
ports  de  l’hygiène  avec  les  sciences  physiques  et 
naturelles  et,  pour  ce,  introduire  une  épreuve  par¬ 
ticulière  au  concours. 

3“  Faire  des  questions  sanitaires  l’objet  d’une 
mterrogation  spéciale  pour  l’obtention  du  brevet 
supérieur. 

4®  Que  le  cours  d’hygiène  de  troisième  année 
d’école  normale  reçoive  une  sanction  en  fin  d’études 
et,  point  capital  à  notre  sens,  soit  fait  entièrement 
par  un  médecin  hygiéniste  professionnel,  tels  les 
profe.sseurs  de  facultés  ou  écoles  de  médecine,  ins¬ 
pecteurs  départementaux  ou  directeurs  de  bureaux 
d’hygiène  (2)  ;  ce  spécialiste  recevant  pour  ce  faire 
une  indemnité  et  non  un  traitement  de  professeur, 
d’où  faible  charge  pour  le  budget. 

5°  Que  des  conférences,  une,  deux,  trois  ou  quatre 
fois  par  an,  soient  données,  au  siège  de  l’école  nor¬ 
male,  par  le  chargé  de  cours  d’hygiène,  aux  insti¬ 
tuteurs  de  la  région  en  vue  de  les  tenir  au  courant 
des  dernières  acquisitions  sanitaires. 

6®  Que  les  applications  pratiques,  complétant  le 
cours  théorique,  soient  dirigées  exclusivement  par 
le  médecin  chargé  de  cours. 

7®  En  ce  qui  concerne  les  élèves-maîtresses  et 
ainsi  que  le  souhaitent  un  certain  nombre  de  direc¬ 
trices  d’écoles  normales,  obligation  d’un  stage  de 
deux  ou  trois  mois,  soit  avant,  soit  après  la  sortie 
de  l’École  normale  dans  des  établissements  (pou¬ 
ponnières,  consultations  de  nourrissons  annexées 

(i)  ^Importance  des  terrains  de  jeu.'c  a  été  soulignée  par  notre 
collègue,  le  D' Parisot,  directeur  du  bureau  d’hygiéne  de  Nancy, 
lors  de  la  réunion  provinciale  de  novembre  dernier  à  la  Société 
de  médecine  publique  et  de  génie  sanitaire. 

(i)  Il  est  assez  singulier  qu’à  l'heure  où  les  questions  d'étio¬ 
logie  et  de  prophylaxie  constituent  un  énorme  cliapitre  (qui 
s’accroît  incessamment)  de  la  médecine  préventive  propre  ù 
retenir  toute  l’attention  d’un  spécialiste,  l’enseignement  de 
l’hygiéne  dans  les  écoles  normales  supérieures  de  l’enseignement 
primaire  (Saint-Cloud,  Sèvres)  n’ait  pas  encore  donné  lieu  à  la 
création  d’une  diairc  spéciale 
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Avec  ses  bains 

Carbo-gazeux  iK#  1  §\  I  GUÉRIT 
I  GOUTTE,  ARTÉRIO-SCLÉROSE,  CŒUR 


rurhp/  ^  TTAQUE  DE  GOUTTE  AIGUE 

CMi^cc^o  ^  ^  EHU MAT/S  ME  ARTICULAIRE  AIGU 


oEÉPHIR  SALIÈRES 


La  conservation  du  Képhir  Salières 
pendant  3  à  4  semaines  au  moins,  et 
son  goût  agréable,  rendent  possibles  et 
faciles  les  cures  de  Képhir. 


r^l  ARIFTF  FOUGERON 

I  1^  avec  mie  -  FRAIS  -  EXQUIS 

I  Échantillons  gratuit  à  MM.  les  Docteurs.  37,  RU6  dU  Rochcr,  PARIS 


FABRIQUE  DE  BANDAGES  HERNIAIRES 

CEINTURES  ABDOMINALES,  SANGLES,  BAS  A  VARICES,  ORTHOPÉDIE,  SUSPENSOIRS,  ETC. 

Henri  WICKHAM 

Ancien  externe  des  Hôpitaux  de  Paris 

15,  Rue  de  la  Banque,  15 

PRIX  SPÉCIAUX  RÉSERVÉS  AUX  MEMBRES  DU  CORPS  MÉDICAL 


BAIN  P.-L.  CARRÉ  ANTI-NERVEUX 


lODO-BROMO-CHLORURË  fr". 


Séanos  Acadàmla  du  !  1-8-10  (PARIS  IV<‘). 


Mer  chaud,  chez  sol,  Bain  Marin,  Bain 
haud  pour  Convalescents,  Anémiques, 
héniques,  Arthritiques,  Rhumatisants,  Ner- 
1  et  la  Tuberculose  osseuse  Infantile.  — 
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CHRONIQUE  SCIENTIFIQUE  (Suite). 


aux  iiiateniités,  etc.)  existants  ou  à  créer.  Iæ  stage 
en  question  donnerait  lieu  à  la  délivrance  d’un 
certificat  d’études  de  puériculture. 

8“  Que  l’enseignement  de  l’hygiène  dans  les  lycées 
et  collèges  soit,  lui  aussi,  confié  uniquement  à  des 
médecins  ayant  fait  leurs  preuves  comme  hygié¬ 
nistes. 

9“  Que  la  post-école  devenant  obligatoire  pendant 
un  eertain  nombre  d’années  (à  raison  de  tant  d’heures 
par  semaine)  après  la  .sortie  de  l’école  primaire,  une 
part  très  importante  soit  réservée  aux  connaissances 
touchant  la  conservation  de  la  santé. 

10“  Qu’on  profite  du  passage  de  nos  jeunes  gens 
au  régiment  pendant  trois  ans  pour  revenir,  suivant 
un  plan  étudié  méthodiquement,  .sur  les  que.stions 
sanitaires. 

11“  Imiter  pour  l’hygièné  humaine  ce  qui  a  lieu 
pour  l’agriculture  avec  les  chaires  départementales 
et  spéciales  d’enseignement  agronomique  et  ceci 
cadrerait  avec  la  conception  exposée  par  nous  d’une 
organisation  sanitaire  par  circonscrqition  (i),  le 
directeur  de  chaqiie  circonscription  étant,  en  même 

(i)  Paris  médical,  8  novembre  1513. 


temps,  le  professeur  indiqué.  (En  attendant  cette 
réalisation,  plus  ou  moins  lointaine,  les  directeurs 
des  bureaux  d’hygiène  actuels  ont  pour  un  certain 
nombre  déjà  compris  leur  rôle  en  se  faisant  confé¬ 
renciers  dans  leurs  villes  respectives) . 

12“  Enfin,  pour  intensifier  la  saine  propagande 
dans  les  milieux  ruraux,  à  côté  de  cet  excellent 
enseignement  ménager  et  agrieole  inauguré  à  l’École 
de  Grignon  et  qui  pourrait  se  donner  en  d’autres 
régions,  mettre  à  profit  les  cadres  de  l’enseignement 
agricole  en  introduisant  dans  les  concours  des  pro¬ 
fesseurs  une  épreuve  portant  sur  l’hygiène  rurale 
et  l’hygiène  sociale  (2)  et  porter  ces  connaissance 
au  programme  des  écoles  pratiques  et  ferme.s-école?;. 

Ainsi  concevons-nous,  indépendamment  de  l’ins¬ 
pection  médicale  des  écoles,  dont  l’utilité  s’impose 
partout,  une  éducation  sanitaire  nationale  et  vrai¬ 
ment  pratique  telle  que  perde  peu  à  peu  de  sa 
véracité  ce  dicton  d’autan  :  le  principal  ennemi 
de  riiomme  c’est  l’homme  ;  «  hoiiio  homini  lupus  ». 

(2)  bbi  ce  tiui  concerne  parlicnlicrcnient  l’iiygiène  sccialc,  il 
pourrait  être  créé  diuis  le  but  professoral  visé  un  enseignement 
complémentaire  donné  dans  les  établissements  supérieurs  de 
renseignement  agricole. 


VARIÉTÉS 


UNE  CLINiaUE  DE  MASSEURS  AVEUGLES 
A  PARIS 


Ou  sait  de  quelle  extrême  finesse  est  souvent  le 
toucher  des  aveugles.  Ils  l’exercent  sans  cesse,  et 


A  la  clinique  de,*!  in.isscurs  avcuglc.s. 

ils  organisent  toute  leur  vie  autour  d’impressions 
tactiles  comme  les  voyants  les  organisent  autour 
d’impressions  visuelles,  ^'obligation  où  ils  sont  de 


développer  constanmient  cette  faculté  semblait  les 
prédestiner  à  la  profession  de  masseurs,  et  l’on 
s’étonne  que  les  philanthropes  et  les  psychologues 
qui,  de^juis  un  siècle  et  demi,  nous  ont  révélé  com¬ 
bien  la  vie  de  l’aveugle  est  riche  et  différente  de  ce 
ciu’on  l’imagine  volontiers,  ne  se  soient  jjas  avisé:! 
plus  tôt  de  les  utiliser  comme  masseurs.  Au  Japon, 
de  temps  immémorial,  le  massage  est  pour  eux  une 


A  la  clinique  des  masseurs  aveugles. 


sorte  de  monopole  de  fait.  Cela  est  si  vrai  que  dans 
la  langue  du  pays,  un  même  mot  désigne  à  la  fois 
l’aveugle  et  le  masseur. 
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VARIÉTÉS  (SuUe) 


En  France,  coninie  en  Angleterre  d’ailleurs,  en 
Russie,  en  Allemagne,  en  Belgique,  en  Suède,  au 
Danemark,  aux  États-Unis,  on  s’est  enfin  décidé, 
voici  quelques  années,  à  imiter  l’exemple  du  Japon. 
Dans  les  grands  centres  quelques  médecins  ont  pris 
l’initiative  de  former  des  masseurs  aveugles,  préci¬ 
sément  dans  le  temps  où  la  massothérapie,  trop  long¬ 
temps  exercée  par  de  vagues  rebouteurs,  et  tenue 
en  défiance,  coumiençait,  grâce  à  une  application 
rationnelle,  à  jouer  un  rôle  de  plus  en  plus  impor¬ 
tant  dans  la  thérapeutique,  et  se  révélait  si  efficace 
dans  des  affections  très 
diverses.  En  Belgique,  en 
Angleterre  et  en  Amérique 
tout  particulièrement,  quel¬ 
ques  médecins  ont  attaché 
des  masseurs  aveugles 
leurs  cliniques,  à  leurs  dis¬ 
pensaires  et  à  leurs  hôpi¬ 
taux.  A  Paris,  les  masseurs 
et  masseuses  aveugles 
formés  et  patroimés  par 
l’Association  Valentin  Haüy 
pour  le  bien  des  aveugles, 
ont  ouvert  une  clinique  de 
ma.^othérapie,  24, 

Dauphine  où  des  soins 
éclairés  sont  donnés  à  des 
prix  très  modérés.  Deux 
jours  par  semaine,  la  clini¬ 
que  est  ouverte  gratuite¬ 
ment  aux  indigents. 

Notons  ciu’en  général  les 
masseurs  aveugles  choisis 
par  l’Association  Valentin  Haüy  ont  une  certaine 
culture  intellectuelle.  Cela  se  conçoit,  encore  que 
nous  ayons  des  aveugles  parmi  les  professeurs  de 
nos  lycées  et  de  nos  facultés,  pour  l’aveugle  trop, 
cultivé  pour  faire  un  ouvrièr  et  qui  n’est  pas 
musicien,  bien  peu  de  carrières  sont  accessibles.  De 
massage  sera  le  salut,  la  vie  indépendante  et  utile 
pour  toute  une  catégorie  de  ces  déshérités. 

Les  masseurs  et  masseuses  de  la  rue  Dauphine 
ont  suivi  les  cours  que,  sous  la  direction  de  médecins 
spécialistes,  l’Association  Valentin  Haüy  pour  le 
bien  des  aveugles  a  organisés  en  leur  faveur.  Pendant 
deux  ans,  ils  ont  acquis  les  connaissances  nécessaires 
d’anatomie,  de  physiologie  et  de  massage  pratique. 
Des  squelettes,  des  pièces  anatomiques,  des  écorchés 


sont  palpés  par  leurs  doigts  agiles  et,  à  la  faveur,  de 
consultations  gratuites,  toujours  sous  la  direction  de 
leurs  maîtres,  ils  s’assouphssent  la  main  aux  diverses 
manipulations  de  la  massothérapie.  Les  diplômes 
sont  délivrés  à  bon  escient  à  la  suite  d’mi  examen 
subi  devant  un  jury  de  médecins.  Le  cours  de  massage 
proprement  dit  est  professé  avec  un  entier  dévoue¬ 
ment  par  un  médecin  très  distingué,  le  D''  Fabre, 
qui,  frappé  de  cécité  au  cours  de  sa  carrière,  s’est 
fait  une  belle  situation  comme  médecin  masseur, 
et  qui  fait  généreusement  jirofiter  de  sa  science 
quelques-uns  de  ses  con¬ 
frères  d’infortune. 

La  plupart  de  ces  mas¬ 
seurs  et  masseuses  se  dis¬ 
persent  l’été  dans  diverses 
villes  d’eaux.  Ils  les  fré¬ 
quentent  depuis  quatre  à 
cinq  ans.  On  a  vu  des 
aveugles  masseurs  ces  an- 
demières  à  Bourbon- 
ne,  à  Bourbon-l’Archam- 
bault,  à  Châtel-Guyon,  à 
Néris,  à  Plombières,  à 
Uriage,  à  Vichy.  Ils  ont 
reçu  partout  un  accueil 
très  favorable  à  la  fois  du 
corps  médical,  qui  apprécie 
leurs  services;  et  du  public. 

Une  esqjérience  aussi 
généralisée,  et  partout 
couronnée  de  succès,  nous 
permet  d’espérer  que  le 
masseur  aveugle  triom¬ 
phera  des  préjugés  qui  subsistent  à  son  endroit.  Il 
est  grandement  à  souhaiter  que  le  scepticisme 
tenace  de  quelques-uns  finira  par  céder  devant  les 
faits,  et  que  la  clinique  de  la  me  Dauphine  donnera 
tous  les  résultats  qu’on  attend  d’elle.  Les  masseurs 
et  les  masseuses  aveugles  se  déplacent  et  vont 
donner  à  domicile  leurs  soins  aux  malades  qui  les 
■appellent.  Nous  ne  saurions  trop  recommander  aux 
médecins  de  se  rendre  compte  par  eux-mêmes  de 
cette  oeuvre  hautement  philanthropique  et  de  s’y 
intéresser.  Ils  reconnaîtront  bientôt  que  les  çiveu- 
gles  peuvent  être  pour  eux  de  très  clairvoyants  et 
de  très  déférents  auxiliaires. 

D'  Durand. 


A  la  clinique  des  masseurs  aveugler. 
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T  Ri  G  É  M  i  N  E 


CR  E  i  L 


PRODUITS  PHARMACEüTIOUtS  SPECIAUX  CREIl 
)t  L* C'.‘.PARI5"J  Df  COULEURS  o  ANILINE 

E.DüPüTEL]prp|l 

PHARMACIEN  01 IV  CLASSt 


H  YP  NO- ANALGESIQUE 

Action  fidèle^  rapide  et  élective  sur  les  névralgies  des  nerfs  crâniens 


lient  la  carie,  la  pufpito,  la  périost 
l  les  auties  all'ections  douloureuses 
me  façon  roniarquable  en  cas  do  r 
3  giiniiralcs  et  locales  pour  prc-parei 
mies  de  cause  douloureuse  et  fébrili 


INDICATIONS  ET  DOSES 

3  actif  pour  combattre  les  névralgies  fac 


lulour  à  combattre,  il  faut  donner  à  la  fois  2  à  3  capsules  i 
Spécialités  “  Creil  ”  :  Capsules  dosées  à  O  gr.  25 


E.  DUPUTEL,  Pharmacien  de  classe,  CREIL  (0iS6) 


CAUTERETS 

(935  mètres) 


^Maladies  des  Voies  Respiratoires 

\  CURE  DE  REMINÉRALISATION 

CURE  DE  DÉSINTOXICATION 

par  l’Eau  diurétique  de  Mauhourat  siliceuse 
SÉDATION  DU  SYSTÈME  NERVEUX 
MALADIES  DES  FEMMES 


Eaux  sulfureuses! 


e  la  Peau.  —  Atonie  digestive.  —  Anémie.  ■ 

RHUMATISMES 


MALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 


HUMAGES 


ARTHRITISME  -  MALADIES  DE  LA  PEAU 


Eau  diurétique  de  Ravi 
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GLANES  MÉDICALES 


LES  BONS  MAITRES 

Quelques  «  attendus  ■>  basés  sur  le  simple  bon  sens 
et  une  large  équité  valurent  jadis  au  président 
Magnaud  le  surnom  enviable  de  «  Bon  Juge  ». 

Depuis  longtemps  l’ensemble  des  praticiens 
critique  .sinon  la  valeur,  du  moins  la  forme  de  notre 
emseiguement  médical.  Qu’on  se  rassure.  Je  n’ai 
nullement  la  compétence  nécessaire  pour  aborder 
la  question  et  j’en  ai  encore  moins  le  désir.  Je  vou¬ 
drais  seulement  indiquer  qu’il  se  révèle,  depuis  une 
certaine  période,  un  nombre  croissant  de  «  Bons 
Maîtres  ». 

De  «  Bons  Maîtres»,  qu’est-ce  là?  Ne  sont-ils 
donc  point  tous  excellents? 

Sans  contredit. 

Mais,  le  premier  principe  n’est-il  pas  qu’ils  soient 
à  la  portée  de  leurs  élèves. 

J’assistais  ces  temps  derniers  aux  «  leçons  »  du 
concours  d’agrégation. 

Admirable  cliose  !..  Plusieurs  concurrents  ont 
parlé  des  heures  durant  sur  la  migraine  !  J  e  suis  sorti 
avec  un  affreux  mal  de  tête  !  On  comprend  l’embar¬ 
ras  du  jury...  tous  ces  Messieurs  ont  une  facilité  d’élo¬ 
cution  effroyable...  ils  possèdent  leur  sujet  jusqu’au 
dernier  carat...  l’auditoire  est  littéralement  esto¬ 
maqué  par  cette  virtuosité  sans  limites  !,.. 

Oui  !  je  sais  bien... 

Tout  de  même  il  y  a  les  étudiants  qui  sont  là 
derrière  et  sur  cent  de  ces  jeunes  gens,  il  y  en  aura 
quatre-vingts  qui  exerceront  leur  noble  métier  dans  . 
une  petite  ville  ou  à  la  campagne.  Car,  il  n’y  a  pas 
à  se  dissimuler  que  si  la  médecine  est  une  belle 
profession,  c’est  aussi  et  avant  tout  un  «  métier»  — 
voire  même  souvent  un  f...ichu  métier  !... 

Et  ofi  vont-ils  en  faire  l’apprentissage,  de  leur 
métier,  ces  jeunes  gens  ? 

A  l’hôpital,  parbleu  I  j’entends  de  reste  !  Mais 
je  me  souviens  aussi  d’avoir  fait  jadis,  comme  tant 
d’autres,  mes  premières  armes  en  clientèle...  et  je 
n’étais  pas  plus  fier  pour  cela... 


Où  apprend-on  à  formuler?...  Dn  plupart  d’entre 
nous  n’ont-ils  pas  fait  seuls,  à  la  campagne,  à  leurs 
risques  et  périls,  leur  première  intervention  chirur¬ 
gicale  sérieuse,  leur  première  application  de  forceps, 
leur  premier  curettage  ? 

Mais,  voici  que  quelques  bons  maîtres  semblent 
s’atteler  à  la  bonne  besogne  d’apprendre  aux  élèves 
précisément  ce  qu'ils  ont  besoin  de  savoir. 

D’an  passé  M.  P.  De  Gendre  faisait  à  Dariboisière 
une  série  de  conférences  sur  la  déontologie  pratique. 
Voici  que  M.  André  Bergé,  à  Broussais,  M.  Sergent,  à 
la  Charité,  ne  craignent  pas  d’entrer  dans  les  détails 
les  plus  infimes  pour  apprendre  à  leur  auditoire  l’art 
de  formuler. 

Quoi  I  le  format  du  papier,  l’écriture,  tous  ces 
menus  détails  valent  de  retenir  l’attention  du  «  Bon 
Maître»?  Sans  doute  et  leur  importance  est  capitale. 
Toutes  ces  «ficelles»,  tous  ces  «trucs»,  tous  ces 
«  tours  de  main  »  —  qu’on  me  passe  ces  expressions 
à  dessein  triviales  —  constituent  le  métier.  C’est 
là  ce  qu’il  faut  d’abord  apprendre.  Que  nous  impor¬ 
tent  la  fugue  et  le  contrepoint  si  personne  ne  nous  a 
enseigné  le  solfège  ! 

De  nombre  est  grand,  je  prends  à  témoin  tous  mes 
confrères,  des  médecins  qui  ne  tirent  pas  de  l’exercice 
de  leur  profession  tous  les  avantages  possibles  parce 
que  le  métier,  la  technique,  leur  font  défaut.  Da 
médecine  est  peut-être  le  seul  métier  où  il  en  soit 
ainsi,  et  c’est  le  dernier  où  cela  devrait  se  produire. 
On  répondra  que  les  sujets  d’élite  trouvent  toujours 
et  partout  à  s’instruire...  Et  les  autres?  Je  parie  bien' 
qu’il  ne  doit  pas  en  manquer  qui  se  risquent  en  trem¬ 
blant,  dans  leur  lointain  village,  à  pratiquer  seuls, 
poussés  par  la  nécessité,  leur  première  «  intra-vei¬ 
neuse».  Ce  n’est  pas  des  praticiens  que  j’entends 
médire  quand  je  prétends  en  avoir  vu  trembler  à 
la  pensée  de  devoir  faire  mie  saignée.  Né  méritent-ils 
pas  le  surnom  de  «  Bons  Maîtres»  ceux  qui  s’élèvent 
jusqu’à  nous  apprendre,  avant  les  belles  pages  de 
haute  littérature,,  la  syntaxe  et  le  rudiment? 

D'  F.  M.  GrangéB. 


MÉDECINE  ET  POÉSIE 

LES  COMMANDEMENTS  DU  PROSTATIQUE 

fine  fois  te  réveilleras  Duxurieux  point  ne  seras 

Pendant  la  nuit  seulement.  De  corps  ni  de.  consentement. 

Pas  de  viande  ne  mangeras  lînvie  d’urine  ne  garderas 

Au,  repas  du  soir  mêmement.  Ni  retiendras  pareillement. 

Des  mauvais  jours  reposeras  Froid  aux  reins  tu  n’attraperas 

En  te  soignant  parfaitement.  Ni  aux  pieds  aucunement. 

Ivn  chemin  de  fer  tu  n’iras  D’œuvre  d’amour  consommeras 

Afin  de  vivfe  Ipngueinent.  Une  fois  la  semaine  seulement. 

Du  gibier  tu  ne  mangeras  Sonde  et  huile  emporteras 

De  fait  ni  volontairement.  Pour  t’en  servir  adroitement. 

Df  Cathkwn. 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


LA  LOI  SUR  LES  ACCIDENTS  DU  TRAVAIL 

Projet  de  modification  de  la  loi, 
relativement  aux  responsabilités 

On  propose  À  la  Chambre  des  députés  de  modifier 
ainsi  qu’il  suit  la  loi  du  g  avril  1898. 

U  Art.  8.  —  Cet  article  est  complété  par  le  paragraphe 
suivant  : 

a  Lorsque  la  victime  sera  un  mineur  de  moins  de 
treize  ans  employé  en  violation  de  la  loi  du  2  novembre 
1892,  l’indemnité  qui  lui  sera  allouée  sous  forme  de 
rente  sera  égale  au  salaire  annuel  établi  conformément 
au  paragraphe  i"  du  présent  article  en  cas  d’incapacité 
permanente  et  absolue  et,  en  cas  d'incapacité  perma¬ 
nente  et  partielle,  à  la  totalité  de  la  réduction  que  l’acci¬ 
dent  est  susceptible  de  causer  au  salaire  ainsi  calculé.  » 

«  Art.  10.  —  Les  paragraphes  2  et  3  de  cet  article 
sont  modifiés  comme  suit  : 

«  Pour  les  ouvriers,  employés  ou  apprentis  occupés 
pendant  moins  de  douze  mois  avant  l’accident,  il  doit 
s’entendre  de  la  rémunération  effectivement  reçue  depuis 
leur  entrée  dans  l’entreprise  augmentée  de  la  rémuné¬ 
ration  que  le  blessé  aurait  pu  percevoir  pendant  la  période 
nécessaire  pour  compléter  les  douze  mois,  en  comptant 
les  salaires  d’heure  ou  de  journée  auxquels  il  était 
embauché  à  raison  de  six  jours  ouvrables  par  semaine 
et  vingt-six  jours  par  mois,  lesdits  salaires  étant  calculés 
d’après  le  taux  moyen  des  salaires  de  la  région,  en  tenant 
compte  des  usages,  des  prix  de  séries,  des  conventions 
collectives  et  de  tous  autres  éléments  pouvant  déter¬ 
miner  la  conviction  du  juge. 

«  Lorsqu’il  s’agira  d’un  ouvrier  ou  employé  ou  apprenti 
payé  au  mois,  le  salaire  annuel  sera  complété  d’après 
les  mêmes  principes,  mais  en  tenant  compte  exclusi¬ 
vement  du  salaire  mensuel  moyen  d’un  ouvrier  ou 
employé  de  même  catégorie. 

0  Si  l’ouvrier,  l’employé  ou  l’apprerrti  était  occupé 
dans  une  entreprise  à  travail  discontinu  ou  si  son  travail 
dans  une  entreprise  à  travail  continu  était  intermittent, 
son  salaire  annuel  sera  calculé  tant  d’après  la  rémuné¬ 
ration  reçue  pendant  la  période  d’activité  que  d’après 
la  rémunération  des  travaux  complémentaires  qu’il 
exécutait  ailleurs. 

0  Si'’ l’accident  est  survenu  alors  que  l’ouvrier  était 
dans  la  période  d’essai  et  que  son  salaire  n’ait  pas  encore 
été  fixé,  le  salaire  sera  calculé  d’après  le  salaire  moyen 
des  ouvriers  de  la  même  catégorie  déterminé  comme  il 
est  dit  ci-dessus. 

<  En  cas  de  contestation  pour  l’établissement  du  salaire 
le  chef  d’entreprise  pourra  être  appelé  en  déclaration 
affirmative.  Toute  fausse  déclaration  exposera  ce  dernier 
aux  peines  de  l’article  405  du  code  pénal.  » 

«  Art.  13.  —  Cet  article  est  complété  ainsi  qu’il  suit  : 


«  Celui-ci  fait  donner  au  procureur  de  la  République 
son  visa  pour  l’assistance  judiciaire  et  désigner  confor¬ 
mément  aux  lois  sur  l’assistance  judiciaire  les  conseils 
du  blessé.  La  convocation  à  la  conciliation  dont  il  est 
parlé  ci-dessous  à  l’article  16  contiendra  la  désignation 
des  avoué  et  avocat  commis  pour  le  blessé.  Celui-ci 
aura  la  faculté  de  renoncer  à  leur  concours  et  d’en  dési¬ 
gner  d’autres  après  avoir  au  préalable  obtenu  l’assen¬ 
timent  des  conseils  qu’il  désigne.» 

«  Art.  15  —  Cet  article  est  complété  ainsi  qu’il  suit: 

B  Lorsque  le  juge  de  paix  ordonnera  une  mesure 
d’instruction,  par  son  jugement  avant  faire  droit,  il 
condamnera  le  patron  à  la  partie  non  contestée  de  la 
demande.  Ces  jugements  seront  exécutoires  sur  minute 
avant  enregistrement  nonobstant  appel  et  sans  caution.  » 

n  Art.  17.  —  Cet  article  est  complété  comme  suit  : 

«  Les  pouvoirs  seront  formés  au  plus  tard  le  quin¬ 
zième  jour  à  dater  de  la  signification  du  jugement  ou 
de  l’arrêt  par  déclaration-  au  greffe  du  tribunal  ou  de  la 
cour  qui  l’aura  rendu  et  notifié  dans  la  huitaine  de  la 
déclaration,  à  peine  de  déchéance.  Dans  la  quinzaine 
de  la  notification;  les  pièces  seront  adressées  à  la  cour 
de  cassation  ;  aucune  amende  ne  sera  consignée  ;  le 
ministère  d’avocat  ne  sera  pas  obligatoire.  Le  pouvoir 
sera  porté  immédiatement  devant  la  chambre  civile.» 

Art.  19.  —  Le  premier  paragraphe  de  cet  article  est 
ainsi  complété  : 

«  Les  demandes  prévues  par  le  présent  article  devront 
à  peine  de  nullité  de  la  demande  en  révision,  être  portées 
devant  le  tribunal  dans  le  mois  qui  suivra  la  date  de 
l’ordonnance  de  non-conciliation.  A  tout  moment  d’une 
instance  en  révision,  même  en  cause  d’appel,  la  partie 
défenderesse  pourra  être  reçue  incidemment  deman¬ 
deresse.  » 

«Art.  22.  —  Les  paragraphes  2  et  3  de  cet  article 
sont  supprimés. 

Le  paragraphe  4,  devenu  le  paragraphe  2,  est  complété 
comme  suit  : 

«...  Ainsi  qu’à  l'appel  des  jugements  rendus  par  le 
tribunal  civil  et  aux  pourvois  en  cassation.  Les  prési¬ 
dents  desdites  cours,  sur  la  simple  demande  du  blessé, 
visée  par  les  procureurs  généraux,  amront  à  faire  désigner 
les  avoué  et  avocat  du  blessé,  si  celui-ci  ne  les  a  pas  lui- 
même  choisis.  Les  avocats  auront  droit  au  même  hono¬ 
raire  que  pour  l’instance  devant  le  tribunal  ci-vil. 

n  La  femme  mariée  victime  d’un  accident  du  travail 
a  qualité  pour  exercer  par  elle-uiême  et  sans  qu’il  soit 
besoin  de  l’autorisation  et  de  l’assistance  de  sou  mari, 
les  droits  et  actions  qu’elle  tient  de  la  présente  loi.  » 

Adrien  Pevtei,. 

Docteur  en  Droit,  Avocat  à  la  Cour  d’ Appel 
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LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 

Dessin  original 


PAR  MANFREDINl 
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POUR  TOUS  REGIMES 

ÉCHANTILLONS 


BISCOTTES  BAILLY 


KEPHIR -SALMON  PULVO-KEPHIR 

Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberouleux  Pour  préparer  sol-mâme  te  Képhir  luit  dlastasé 

Képhir  n.  .  ■»,«..  -  N.  3  Alln^cntalre.  -  N-  3  Constipant.  L.  Pu^vo-KépMr  a  é« 

KOUIVIIS-SALMON  YOGHOURT 

Préparé  selon  la  mode  de  Klrgls  T ,  * 

Anémie.  -  Tuberculose  pulmonaire.  —  Maladies  bulgare 

-  de  l’estomac  et  de  l’Intestin.  -  Dyspepsie,  Constipation,  Entérite,  Appendicite,  Diabète. 

Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domiciie  dans  Paris 

TBIiÉPîlOrlE  149-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TÉIiÉPîlOjStE  149-78 


AIMElVItE 

CHLOROSE 

LEUCÉMIE 

IMEURASTHÉIMIE 

COIMVALESCEIMCE 


ELIXIR  SANGART 


Admis  dans  les  Hôpitaux 

Echantillon  gratuit 

G.  TOUPET 


IVIédication  totale  des  malâdie^u  Foie  ebdès  voies  biliaires. 

J  qPOTHÉRAPIES  I  PAIMBiLINEf  lithiase  BILIAIRE  I 

j  HÉRATIOUEetBILI  AIRE  une  à  4- cuUleFéesà entremets  par  jour  CHOLÉMIE  FAMILIALE  | 
«SOCIÉES  .;;^OLAGOGUES  1  p^^du  flacon6fe.toul»pKa™aofe.  I  IWSUFflSAWÇEHÊPATipUEl 
I  ÉCHANTILLON ef!IITUIT\i LnTÊRATmEr\miaiatm.U\i,?tm\\M^  Annonay (Ardèche) 


OURE  DE 


pPOTHERAPIE 

Par  le  D’  PAUL  CARNOT 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris, 


(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot) 
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SOURCE 


BISCOTTES 


fin  n*'  VfFRT  biabëte,  obésité,  dyspepsie,  oastritcs, 
UU  U  fflCDI  gastralgies,  CASTRO-ENTÉRITES,  ETC, 
(Lègumine  26  Nédailles  d’Or  St  Qrtndt  Prix  aux  divartat  EipoaftiWM 
diastasèa)  Échantillons  :7/,  BouH  Haueemana,  Part». 
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Bouillie  à  ia  farine  de  riz. 

2  cuillerées  à  soupe  de  farine  de  riz. 

2  inorccuu.x  de  sucre  (ou  50  grammes 
de  lactose  ou  ])elile  dose  de  saccharine, 
suivant  les  indications). 

1/2  litre  d’ean  (ou  lait  ou  bouillon). 

Délayer  la  farine  dans  un  peu  de 
l’eau  prescrite  ;  verser  ensuite  dans 
le  reste  du  liquide  et  faire  bouillir 
lentement  pendant  15  minutes  en 
agitant  sans  cesse.  Sucrer  ensuite. 

Bouillie  au  riz  entier. 

Cette  bouillie  est  encore  nommée 
riz  au  lait.  Laver  100  grammes  de 
bon  riz,  l’ébouillanter  plusieurs  fois 
et  le  faire  gonfler  d’abord  dans  de 
l’eau,  pour  le  verser  ensuite  dans 
300  centimètres  cubes  de  lait  (ou  de 
bouillon).  Laisser  cuire  lentement 
en  vase  elos,  pendant  une  demi- 
heure  au  moins,  eu  remuant  souvent. 

Suc  de  viande. 

Ce  liquide  contient  du  sérum,  du 
plasma  musculaire  qui  en  e.st  la  carac¬ 
téristique,  comme  composition  et 
action.  On  sait  que  le  professeur 
Richet  attribue  au  plasma  l’action 
antibacillaire  de  la  viande  crue,  et 
qu’il  autorise  la  substitution  de  l’un  à 


DIÉTÉTIQUE 

l’autre,  dans  les  proportions  de 
300  à  350  de  plasma  au  lieu  de  i  .000 
grammes  de  viande. 

Manière  4e  faire  :  hacher  menu,  de 
la  viande  de  bœuf,  et  mieux  de 
mouton  ou  de  cheval  ;  la  disposer 
dans  un  sac  de  toile  perméable  et 
presser  à  la  machine. 

Gelée  de  viande. 

Viande  de  bœuf .  250  grammes 

Viande  de  veau .  400  — 

Jambon  maigre .  100  — 

(lélatiiie  blanclie .  2  feuilles 

ICau . 3/16'  de  litre 

Introduire  les  viandes  finement 
hachées,  avec  l’eau  et  la  gélatine, 
dans  un  vase  ou  upe  bouteille  suscep¬ 
tible  de  se  fermer  hermétiquement. 
Laiser  3  à  4  heures  au  bain-marie. 
Verser  ensuite  dans  un  verre,  à 
travers  un  linge  préalablement  ébouil¬ 
lanté  et  laisser  retroidir. 

Pulpe  de  viande  crue. 

Choisir  un  beau  morceau  de  viande 
de  iaïuf,  ou  de  mouton.  La  trauclie, 
assez  épaisse,  et  débarrassée  des 
particules  de  graisse,  de  tissu 
conjonctif  et  de  tendons;  est  étalée 
sur  une  planche  à  découper.  Racler 


la  viande,  dans  un  sens  ou  dans  un 
autre,  à  l’aide  d’un  couteau  mousse, 
qui  racle  sans  couper.  A  fur  et  à 
mesure  du  raclage,  tasser  les  parti¬ 
cules  ténues  et  homogènes,  au  fond 
d’un  récipient  quelconque,  jusqu’à 
ce  qu’on  ait  obtenu  la  quantité 
prescrite  :  50  ou  100  grammes. 

Potage  à  la  viande. 

Ce  potage  peut  être  dénommé, 
pour  complaire  au  malade,  potage 
ou  tapioca  médicinal,  suivant  la 
proposition  du  regretté  D''  V. 
Laborde  ;  mais  nous  préférons  la 
dénomination  :  potage  au  tapioca, 
pulpé. 

Viande  crue  pulpée .  50  grammes 

Bouillon  récent .  125  — 

’l'apioca  au  bouillon _  125  — 

La  viande  crue,  pulpée  comme  il 
est  conseillé  plus  haut,  est  délayée 
dans  le  bouillon  froid,  jusqu’à 
complet  mélange  et  apparence  de 
purée  de  tomates.  Verser  ensuite  le 
tapioca  chaud  (45-50°),  ou  simple¬ 
ment  le  bouillon,  en  remuant  sans 
cesse,  pour  que  le  potage  à  la  pulpe 
de  viande  soit  homogène  et  de  tem- 
dérature  tiède.  Motb-WEISS- 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


IXD.  ESS.  —  1°  Sonder  régulière¬ 
ment  le  malade  et  examiner  les 
urines  pour  voir  s’il  y  a  albumine 

2°  Deux  fois  par  jour,  donner  le 
lavement  purgatif  suivant  : 

.Sulfate  de  soude .  30  grammes- 

Olycérinc .  50  — 

Infusion  tiède  de  séné  .  10  — 


3°  Nourrir  le  malade  par  des 
lavements  alimentaires,  s’il  ne  peut 
rien  avaler. 

4°  Si  le  pouls  est  dur,  tendu,  la 
figure  rouge,  pratiquer  une  saignée  . 
de  500  grammes  le  lendemain  200 
grammes.  Au  contraire,  quand  le 
pouls  est  moyennement  tendu,  ap¬ 
pliquer  des  sangsues  derrière  les 
oreilles  ;  4  sur  chaque  apophyse 
mastoïde  ou  sur  la  nuque  ;  des 
.sinapismes  aux  membres  inférieurs. 

5°  Si  le  pouls  est  petit,  mou,  sti¬ 
muler  le  malade  par,  des  injections 
sous-cutanées  de  sérum  artificiel 
caféiné  400  grammes. 

En  même  temps  donner  là  potion 
stimulante  suivante  : 

Acét.ate  d’ammoniaque  .  20  grammes. 

Teinture  de  cannelle _  20  — 

EEtmit  de  kola .  ^  — 

Caféine .  ônqso 

Benzoatedesoude . . .  ost.^o 


Ether  sulfuriiiuc .  3  grammes. 

J  ulep  gommeux .  40  — 

Phosphate  de  soude  ... .  2  — 

.Sirop  d’écorces  d’oranges  40  — 

Eu  24  heures,  par  cuillerées  à 
.soupe  toutes  les  2  heures. 

Coma  urémique.  Ind.  ESS.  — 
1°  Saignée  de  500  grammes. 

2°  Provoquer  la  diarrhée 
moyen  du  lavement  suivant  ; 
Sulfate  de  soude .  50  grammes 

Eau  . . . .' .  130 

Répéter  plusieurs  fois  dans  la 
journée  jusqu’à  effet  purgatif. 

3°  Ether  à  l’intérieur  : 

Ether .  .5  grammes. 

lîau  sucrée .  100  — 

Par  verres  à  liqueur  toutes  les 
2  heures. 

Coma  paludéen.  —  Ind.  ess.  — 
1°  Chlorhydrosulfate  de  quinine 
en  injection  sous-cutanée  ;  is'',5o 
en  une  seule  fois  : 

Chlorhydrosulfate  de  (pil- 

Eau  distillée  bouillie .  3  — 

2°  Liqueur  de  Eowler  et  quin- 

Décoction  d’écorce  de  (luinquina  S 

Liqueur  de  Powlcr .  XV  gouttes 

En '.24  heures  par  verres  à  liqueur 
toutes  les  3  heures. 

Coma  dû  à  une  méningite  syphi¬ 
litique.  —  Ind.  ess.  —  1°  lodure  de 
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potassium  à  haute  dose  ;  8  grammes 
par  jour. 

2°  Pommade  mercurielle  double 
en  friction,  6  grammes  jjar  jour. 

3“  Ponction  lombaire,  puis,  immé¬ 
diatement  après,  faire  une  injection 
iiitra-rachidienne  de  mercure  col- 

Congestions  pulmonaires 
idiopathiques 

Ind.  ess.  —  1°  Séjour  au  lit  jus¬ 
qu’à  la  chute  de  la  température  (au 
moins  5  jours). 

2°  Trois  ou  quatre  fois  par  jour, 
envelopper  le  thorax  avec  un  linge 
trempé  dans  la  solution  suivante  : 
ICsseiice  de  térében¬ 
thine  .  5  grammes. 

-■Vlcool  camphré . .  100  — 

3°  Donner  la  potion  suivante  : 

Caféine .  o'Lso 

Acétate  d’aimuoiiiaque  .  10  guammes. 

Benzoatedesoude  ■  1  -, 

Phosphate  de  soude.  )  ^ 

Julep  gommeux .  80  grammes. 

Extrait  de  belladone  . . .  o»'',05 

Sirop  d’ipéca .  2.5  grammes. 

Une  cuillerée  à  soupe  toutes  les 
2  heures. 

Boisson.  —  Infusion  de  thé. 
Aliment.  —  Lait;  œufs  à  la  coupe, 
grogs,'  potages,  purées,  riz  au  lait, 
lait  caillé. 
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I  HUMYADI  JÂMOS 

f  dite  EAU  de  JANOS 

EauPurgativeNaturellel 


EFFET  PROMPT,  SUR  ET  DOUX 
Pour  éviter  toutes  substitutions 
prière  à  MM.  les  Docteurs 
de  bien  spécifier  sur  leurs 
ordonnances  la  MARQUE 

HÜNYADI  JAIVOS 

Andréas  SAXLEHNER  Budapest 


O.  JOSUÉ 

La  Sémiologie  Cardiaque 

ACTUELLE 

Les  localisations  cardiaques 

1914,  I  vol.  in-i6  de  96  p.  avec  figure.s,  cartonné.  1  fr.  50 
(Actualités  Médicales) 


Paludisme 


H.  LACROIX  &  C" 
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CHLOROFORME  DUMOUTHIERS 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


PROGRÈS  MÉDICAL.  —  Hémolyse  et  tuberculose 
(J.  ClIAUHR,  11“  2.1,  13  iuili  191.1). 

I/évolutioii  de  la  tuberculose  est  parfois  précipitée  par 
l’ad jonction  d’un  syndrome  d’anémie  pernicieuse. 

Or  tous  les  tuberculeux  font  dans  leur  rate  une  destruc¬ 
tion  globulaire  iiatliologique,  aboutissant  à  la  formation  du 
pigment  ferrugineux.  1.,’anémie  pernicieuse  des  tubercu¬ 
leux  est  liée  à  l’exagération  énorme  et  devenue  évidente 
d’un  état  hémolytique  qui,  de  façon  rudimentaire  et 
latente,  existe  dans  toute  tuberculose,  se  traduisant 
exclusivement  par  la  sidérose  splénique. 

PROVINCE  MÉDICALE.  —  De  l’insufflation  d’air  dans  la 
plèvre  au  cours  de  la  thoracentèse  (E.  SoRicr,,  n“  24, 
13  juin  1914). 

Au  cours  de  la  thoracentèse,  le  principal  avantage  de 
l’insufflation  pleurale  est  d’éviter  les  accidents  de  décom¬ 
pression,  de  pouvoir  pratiquer  en  toute  sécurité  des 
thoracentèses  complètes.  «Je  considère  que  la  méthode 
sera  très  avantageusement  employée  dans  les  cas  d'hydro¬ 
thorax  chez  les  cardiaques  et  les  brightiques,  si  sensibles 
à  l’action  mécanique  de  la  décompression  ;  il  n’y  a  ni 
contre-indication,  ni  danger  ;  la  technique  est  simple, 
de  mise  dans  tous  les  cas  de  pratique  médicale.  0 
JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Torticolis  otogènes  et 
rhinogènes  (A.  Castex,  n“  24,  13  juin  1914). 

Il  existe  des  torticolis  transitoires  que  l’on  rencontre 
surtout  après  l’ablation  des  végétations  adénoïdes  et 
des  amygdales,  ou  encore  danslp  cours  d’infections  aiguës. 
Ils  sont  sans  gravité  et  durent  peu.  «  On  doit  les  expli¬ 
quer  ordinairement  par  la  tuméfaction  inflammatoire 
des  ganglions  carotidiens  où  se  déversent  les  collecteurs 
lymphatiques  de  l’arrière-nez  et  les  cavités  otiques, 
tuméfaction  qui  contraint  l'enfant  à  mettre  en  relâche¬ 
ment  le  muscle  sterno-cléido  mastoïdien  correspondant.  » 
BULLETIN  MEDICAL.  —  Paludisme  sans  anophélisme 
(M.  Boigey,  n“  47,  13  juin  1914). 

»  Que  les  anophèles  inoculent  le  germe  de  la  lièvre, 
nul  ii’y  contredit,  mais  nous  affirmons  de  la  manière  la  plus 
catégorique  que  certaines  régions  absolument  dépourvues 
d’anophèles  constituent  de  redoutables  foyers  de  palu¬ 
disme  et  sont  habitées  par  des  populations  que  la  fièvre 
décime.  » 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  -  L’obésité  de  la  méno¬ 
pause  (Cii.  Fikssinger,  n‘>  23,  6  juin  1914). 

La  graisse  débarrasse  l’organisme  de  substances  toxi¬ 
ques  qu’elle  accumule  dans  les  mailles  du  tissu  cellulaire. 
Elle  empêche  l’évasion  des  poisons  qui  profiteraient  de  leur 
liberté  pour  s’attaquer  à  des  organes  nobles  et  produire 
toutes  espèces  de  .méfaits  :  goutte,  diabète,  eczéma,  lithia- 
ses,  bronchites,  névralgies,  rhumatismes,  sciatique, 
néphrite  interstitielle,  athérome. 

La  vérité  de  cette  conception  est  démontrée  par  des 
faits  cliniques  évidents  :  l’apparition  d’accidents  fréquents 
après  la  guérison  de  l’obésité,  la'disparition  des  accidents 
quand  celle-ci  entre  en  scène. 

GAZETTE  DES  HOPITAUX.  sur  la  pathologie  de 

l’ulcus.  Sur  quelques  causes  d’erreur  de  diagnostic 

(A.  Mathieu,  n“  68,  16  juin  1914). 

Avec  les  méthodes  nouvelles,  après  l’intervention  de 
la  radioscopie,  après  la  fréquence  plus  grande  de  la  lapa¬ 
rotomie  exporatrice,  on  en  est  arrivé  à  attribuer  une 
importance  plus  restreinte  à  l’hémorragie  comme  témoin 
de  l’ulcus,  et  une  importance  beaucoup  plus  grande  aux 
phénomènes  de  douleur  et  d’hypersécrétion.  On  a  de  plus 


en  plus  tendu  <>  dépister  l'tilcus  avant  ou  sans  l’hémorragie. 
PÉDIATRIE  PRATIQUE.  —  Les  réactions  méningées 
(Babonneix,  n“  16,  5  juin  1914). 

«Je  ne  serais  pas  un  médecin  d’enfants  qualifié  si  je 
ne  vous  citais  l’héminthiasc  vulgaire  comme  susceptible 
de  réagir  sur  les  méninges.  Il  ne  faudrait  pas  prendre  au 
pied  de  la  lettre  la  phrase  de  Roger  :  «  les  vers  et  les 
dents  sont  deux  romans  de  la  pathologie  infantile.  »  Les 
réactions  méningées  vermineuses  sont  des  plus  réelles  ; 
j’ai  eu  souvent  l’occasion  de  voir  des  enfants  présenter 
des  réactions  typiques  de  leurs  enveloppes  cérébrales, 
que  l’administration  de  srntonine  ou  de  semen-contra 
faisait  disparaître  comme  par  enchantement.  Tel  enfant, 
dont  le  liquide  céphalo-rachidien  avait  fait  suspecter  de 
tuberculose  méningée  en  raison  de  son  hyperalbuminose 
et  de  sa  lymphocytose  marquées,  guérit  parce  qu’un 
médecin,  venu  après  un  premier  confrère,  lui  fait  prendre 
un  vermifuge.  ». 

PROGRÈS  MÉDICAL.  —  Le  passé  intestinal  des  ulcéreux 
du  duodénum  (Loeber,  n“  23,  6  juin  1914). 

Il  existe,  chez  mi  certain  nombre  d’idcércux  du  duodé¬ 
num,  ^ln  passé  intestinal  Ms  chargé,  appendicite,  entérite, 
inflammation  péri-intestinale  ou  colique.  Dans  certaines 
observations,  la  lésion  colitique  ou  entéritique  a  mani¬ 
festement  précédé  l’éclosion  de  l’rdcère.  Il  faut  dond 
admettre  que  la  lésion  duodénale  et  la  lésion  colique  sont 
simplement  parallèles  et  toutes  deux  consécutives  à  l’ac¬ 
tion  d’une  même  cause  infectieuse  ou  toxique  ;  ou  bien 
la  lésion  duodénale  est  nettement  secondaire  à  l’injection 
intestinale,  et  par  conséquent  provoquée  par  elle.  «  Plus 
fréquemment,  à  mon  sens,  on  doit  invoquer  l’existence 
d’une  toxi-infection  à  point  de  départ  intestinal  qui 
vient  par  la  voie  artérielle  se  localiser  sur  le  duodénum.  » 
SEMAINE  MEDICALE.  —  Les  fractures  de  l’extrémité 
inférieure  du  radius  chez  l’enfant  (!”'  H.  Vui.eiet 
(de  Lausanne),  n“  24,  17  juin  1914)- 
Lé  traitement  est  très  facile  ou  très  délicat  :  «  la  narcose, 
sauf  dans  des  cas  très  exceptionnels,  est  indispensable  si 
l’on  veut  être  sûr  de  faire  du  bon  ouvrage. 

REVUE  medicale  D’ALGER.  —  Recherche  des  micro- 
fllaires  au  2'  bataillon  des  tirailleurs  sénégalais 
d’Algérie  (L.  RoussEï,  et  PotJRCADE,  mai  1914). 

MM.  Roussel  et  Fourcade  ont  essaj'é  de  traiter  la 
filariose  par  l’émétine,  l’éuésol  et  le  «  914  ». 

L’émétine  fut  administrée  en  injections  sous-cutanées 
à  raison  de  4  centigrammes  pendant  deux  jours  à  10  indi¬ 
vidus  (3  microfilaires  Bancrofti,  7  perstans).  L’éuésol  fut 
emploj'é  eu  injections  intra-musculaircs  à  la  dose  de 
deux  centimètres  cubes  par  jour  pendant  quinze  jours  chez 
5  individus  (2  microfilaires  Bancrofti,  3  perstans).  Le 
néo-salvarsan  fut  injecté  dans  les  veines  à  trois  individus 
(2  microfilaires  Bancrofti,  i  perstans)  aux  doses  succes- 
.  sives  de  dix,  vingt,  quarante  et  soixante  centigrammes. 
L’intervalle  de  chaque  injection  était  d’ime  semaine. 

Ces  trois  tentatives  n’ont  abouti  qu’à  un  échec.  P. 
Aubert  et  Hackenroth  {Soc.  Path.  exotique,  ii  juin  1913). 
ont  essayé  l’émétique  d’aniline,  l’atoxyl,  l’arsénophényl- 
glycérine  et  le  606.  Ils  n’ont  obtenu  aucun  succès.  «La 
variabilité  physiologique  des  microfilaires  dans  la  circu¬ 
lation  périphérique  doit  rendre  très  prudent  dans  l’inter¬ 
prétation  des  résultats  avant  d’affirmer  l’heureuse 
influence  d’une  médication.  » 
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St  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  ü  fr.  26. 


CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MEDITERRANEE 

Services  directs  entre  PARIS  et  le  MAROC,  via  Marseille 

Pendant  l’hiver,  Paris  et  Marseiile  sont  rclict  par  des  trains  rapides  de  luxe  composés  de  confortables  voitures. 

Trajet  rapide  de  Paris  à  Marseille  en  lo  heures  et  demie  par  le  train  “  Côte  d'Azur  rapide  ”  (i"  classe). 

(Voir  les  indicateurs  pour  les  périodes  de  mise  en  marche) 

Billets  simples  de  PARIS  à  TANGER,  valables  15  jours 


de  Paris  à  'l'angcr,  (  de  la  Cie  de  Navigation 
par  les  paquebots  \  de  la  Cie  Paquet  .  . 
Ces  prix  comprennent  la  nourriturc  à  bo 
Arrêts  facultatifs  sur  le  réseau  P.  !..  M.  - 
2”  classe,  6o  kgs  ;  3"  classe,  3o  kgj.  —  Enreg 
Délivrance  des  billets  à  la  gare  de  Paris  P 


ire'à  bord  des  paquebots. 

L.  M.  —  l'ranchise  de  bagages  :  en  chemin  de  fer,  3okgs  ; 

-  Enregistrement  des  bagages  de  Paris  à  Tanger  et  réciproqi 
Paris  P.  L.  M.  à  l'Agence  de  la  Cie  de  Navigation  mixte,  ch 


bureaux  de  la  Sté  Glc  de  Transports  Maritimes  à  vapeur,  8,  rue  Ménars,  pour  les  parcours  à  effectuer  par  les  paquebots  de  la  Cie  Paquet. 


I  6“  Édition  entièrement  refondue  et  augmentée. 

Technique  Microbiologique  et  Sérothérapique 

Par  le  Docteur  ALBERT  BESSON 

•’  Ancien  Chef  de  Laboratoire  de  Bactériologie  des  Hôpitaux  militaires 

et  de  l’Hôpital  Péan,  Lauréat  de  l’Institut. 

1914.  I  vol.  grand  in  8,  de  944  pages,  avec  484  ligures  noires  et  coloriées.  Broché,  18  franc.  ;  Relié,  20  francs 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  PÉDIATRIE 

Séance  da  g  juin  1914 

Hygiène  des  crèches.  —  M.  Triboulet.  Le  pneumo¬ 
coque  vit  à  l’état  endémique  dans  les  crèches,  ce  qui 
explique  la  mortalité  qui  y  règne.  11  n’a  été  tenu  aucun 
compte  des  opinions  émises,  il  y  a  un  an.  L’auteur  demande 
une  intervention  de  la  Société,  avec  l’approche  de  la  sai¬ 
son  d’été,  pour  obtenir  quelque  amélioration. 

M.  MLry,  qui  a  demandé  la  création  d’un  lazaret  à 
Medan  et  des  boxes,  n’a  rien  obtenu. 

Une  commission  de  4  membres  est  nommée  pour  se 
mettre  eu  rapport  avec  M.  le  directeur  de  l’Assistance 
publique. 

Encéphalite  aiguë  chez  les  enfants.  —  M.  Comby,  à 
l’occasion  de  la  communication  de  M.  Guinon,  présente 
quelques  observations  qui  tendent  à  montrer  que  l’encé¬ 
phalite  aiguë  est  beaucoup  plus  fréquente  qu’on  ne  le 
croit.  Avant  la  vulgarisation  de  la  ponction  lombaire, 
l’encéphalite  aiguë  n’était  jamais  reconnue  et  l’on  parlait 
toujours  de  méningite,  d’accidents  méningés,  de  méningo- 
encéphalitc,  de  méningisme.  Il  est  permis  aujourd’hui 
de  faire  le  diagnostic  pendant  la  vie  :  les  éléments  cellu¬ 
laires  manquent  dans  le  liquide  céphalo-rachidien  de 
l’encéphalite,  l’évolution  clinique  montre  que  l’encéphale 
a  été  lésé  comme  le  prouve  la  présence  des  séquelles 
physiques  ou  psychiques.  Les  causes  de  ces  encéphalites 
sont  multiples  et  banales,  et  on  doit  y  faire  rentrer  la 
chorée. 

Les  exemples  rapportés  par  l’auteur  permettent  de 
juger  do  l’étendue  du  domaine  de  l’encéphalite  aiguë  ;  il 
demande  qu’on  veuille  bien  lui  accorder  la  place  qu^elle 
doit  occuper  dans  le  cadre  nosologique. 

M.  Guinon  revient  également  sur  la  fréquence  de 
l’encéphalite. 

M.  Dui'our  est  du  même  avis  et  signale  le  rôle  prédis¬ 
posant  joué  par  l’hérédo-syphilis. 

M.  Markan  insiste  sur  le  défaut  de  spécificité  étiolo¬ 
gique,  qu’il  convient  actuellement  d’attribuer  aux  encé¬ 
phalites  qui  ressortissent  aux  causes  les  plus  banales. 

De  notre  Impuissance  thérapeutique,  en  présence  des 
états  hémorragiques  de  la  deuxième  enfance,  rémissions, 
pseudo-guérisons.  —  MM.  H.  Triboubet,  Roui, and  et 
—  Sans  parler  de  l’hémophilie,  à  évolution  tragique, 
en  dehors  de  nos  moyens  d’action,  nous  sommes  nette¬ 
ment  désarmés  contre  les  manifestations  hémorragiques 
(épistaxis)  de  certaines  anémies  sans  cause  connue  de  la 
seconde  enfance,  contre  les  hématémèses  de  la  maladie 
de  Banti.  Il  faut,  dans  les  cas  favorables,  parler  de  rémis¬ 
sion  —  et  se  garder  d’affirmer  la  guérison  —  que  vient 
démentir  tôt  ou  tard  la  récidive. 

Le  climat  marin  semblerait  contre-indiqué,  dans  ces 

M.  Dufour  rappelle  les  résultats  intéressants  qu’a 
fournis  l’action  coagulante  du  choc  anaphylactique  dans 
le  traitement  des  états  hémorragiques. 

Les  adénites  iliaques  tuberculeuses  qui  simulent  la 


coxalgie.  —  M.  Savariaud.  Toutes  les  fois  que  le 
muscle  psoas  est  irrité,  il  réagit  par  une  contracture  qui 
simule  plus  ou  moins  bien  la  coxalgie.  Les  adénopathies 
tuberculeuses  de  la  fosse  iliaque  peuvent  produire  Tensel- 
lure,  l’allongement  apparent,  la  claudication,  bref  simu¬ 
ler  de  très  près  la  coxalgie.  L’auteur  cite  deux  cas  où  le 
diagnostic  changea  deux  ou  trois  fois  dans  l’espace  de 
quelques  mois.  Les  signes  qui  permettent  d’éliminer  la 
coxalgie  sont  la  facilité  de  l’abduction,  et  l’absénce  de 
douleur  à  la  pression  en  arrière  sur  la  tête  fémorale.  • 

Luxations  congénitales  de  la  hanche  avec  mal¬ 
formations  de  l’extrémité  supérieure  du  fémur.  — 

aiM.  Savariaud  et  Roîderhr  montrent  deux  radio¬ 
graphies  concernant  des  enfants  de  deux  et  quatre 
ans.  Dans  un  cas,  le  noyau  de  la  tête  surmonte  le 
grand  trochanter.  Dans  l’autre  la  malformation  est  bila¬ 
térale.  D’un  côté  le  processus  atrophique  prédomine,  la 
tête  est  complètement  absente  et  le  col  réduit  à  son  bord 
inférieur  à  la  forme  dite  en  bec  d’oiseau  qu’on  observe 
dans  les  vieilles  coxalgies.  De  l’autre  côté,  le  processus 
hypertrophique  prédomine  (hypertrophie  du  col,  aplatis¬ 
sement  de  la  tête  comme  dans  la  pseudo-coxalgie  de 
Calvé). 

Les  auteurs,  qui  présentent  ces  cas  sous  le  nom  de 
luxation  congénitale,  faute  d’un  terme  meilleur,  ont 
recherché  soigneusement  les  symptômes  d’une  inflam¬ 
mation  de  la  hanche  dans  les  antécédents  et  n’en  ont 
point  trouvé.  Ils  demandent  l’avis  de  la  Société. 

Abcès  cérébelleux  d’origine  otitique.  Opération.  Gué¬ 
rison.  —  MM.  Savariaud  et  Z.EPFEr,  présentent  ce 
malade  parce  que  les  cas  de  guérison  définitive  sont 
plutôt  rares.  Ce  malade  a  guéri  successivement  d’une 
mastoïdite,  d’une  phlébite  du  sinus,  d’un  abcès  cérébel¬ 
leux  et  d’une  hernie  du  cervelet. 

Réduction  précoce  de  la  luxation  congénitale  de  la 
hanche.  . —  M.  Lance  présente  des  luxés  de  la  hanche 
traités  avant  l’âge  de  deux  ans.  11  montre  que  contrai¬ 
rement  à  l’opinion  classique  la  réduction  chez  les  nour¬ 
rissons  est  stable  à  condition  de  prolonger  le  séjour  dans 
l’appareil  plâtré.  L’appareil  est  parfaitement  toléré  s’il 
est  confectionné  de  la  manière  particulière  qu’indique 
l’auteur. 

L’huile  de  paraffine  dans  le  traitement  de  la  constipa¬ 
tion  du  nourrisson  et  de  l’enfant.  —  M.  Georges  ScnREi- 
BER  fait  part  des  résultats  que  lui  a  donnés  l’ituile  de 
paraffine  chez  mie  vingtaine  d’enfants  constipés,  pour 
la  plupart  des  nourrissons. 

L’huile  de  paraffine  employée  depuis  plusieurs  années 
avec  succès  contre  la  constipation,  par  les  auteurs 
anglais,  vient  d’être  introduite  récemment  en  France. 
Four  ses  essais,  l’auteur  s’est  servi  d’une  huile  incolore, 
sans  goût  et  sans  odeur,  absolument  pure  et  neutre, 
satisfaisant  aux  conditions  exigées  du  Codex,  c’est-à-dire 
se  volatilisant  sans  dégager  de  vapeurs  âcres  et  ne  don¬ 
nant  pas  une  coloration  trop  accentuée  par  l’acide  sul¬ 
furique. 
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Immortal 


Beauty 


POURQUOI  serait-on  femme  si  ce  n’est  pour  plaire  et 
comment  plairait-on  si  ce  n’est  en  étant  jolie  à 
l’extrême  et  en  conservant  toujours  sa  jeunesse? 
C’est  ce  que  se  sont  dit  toutes  les  femmes, .  à  tous  les 
âges,  à  toutes  les  époques,  dans  tous  les  pays.  Les  anciens 
peuplaient  leur  Olympe  de  Vénus,  de  Diane,  de  Minerve 
et  d’autres  ai¬ 
mables  déesses  I 
qui  rendaient 


et  Tu  faut  arriver  aux  temps  modernes,  ou  relativement 
:  à  I  modernes,  pour  voir  s’accomplir  ce  prodige  de  l’éter- 
se?  -  1  nelle  jeunesse.  C’est  quand  personne  ne  croit  plus  au 
les  miracle  que  celui-là  se  manifeste.  Comment?  On  n’en 
ïns  sait  rien.  Les  Diane  de  Poitiers,  les  Gabrielle  d’Estrées, 
rve  les  Ninon  de  Lenclos,  les  Pompadour,  les  Dubarry, 
l’avaient  trou- 


pas  toujours 
été  très  surex¬ 
citée?  Aussi 
nos  tendres 
compagnes 
n  ont-elles  ja- 


quels  artifices  !  Des  fards  qui  réparaient  provisoire- 
■  ment  «  des  ans  l’irréparable  outrage  »,  des  collyres  qui 
allongeaient  les  yeux  et  tiraient  la  peau,  des  maquillages 
invraisemblables,  des  incantations  et  des  magies  ;  des 
laits  d'ânesse,  des  cataplasmes  de  fèves,  des  bains  de  lait, 
des  compositions  de  graisse  de  chevreau  et  d’écorce  de 
hêtre,  des  aromates,  des  onguents,  que  sais-je  encore? 
Allez  donc  conserver  la  fraîcheur  et  la  délicatesse  du 
teint  avec  tout  cela  !  Cela  allait  bien  un  moment,  et  puis  il 
fallait  recommencer,  augmenter  la  dose,  redoubler  de  vigi¬ 
lance  jusqu’à...  jusqu’à  ce  que  l’on  s’aperçût  que  les  ans 
étaient  là.  les  rides  aussi,  et  que  la  beauté,  était  de  tous  les 
dons  du  ciel,  le  plus  fragile,  celui  qui  part  le  plus  vite,  et 
le  plus  difficile  —  avec  la  jeunesse  —  à  retenir  quand  il 
veut  s’en  aller. 

Envoi  franco  d,e  la  brochure  artistique  «  Vers  la  Beauté» 
sur  demande  adressée  au  Général  Dépôt  de  l'Eau  de  Jeu¬ 
nesse  Jane  Hading,  38,  rue  dit  Mont-Thabor,  Paris. 

Prix  du  flacon  :  4  fr.  50  et  8  francs.  Prix  de  la  boîte  : 
4  francs  et  7  francs.  Prix  du  parfum;  6  francs  et  12  francs. 


der  pour  elle 
seule  le  philtre 

_ •  “ue?  eUe  dofi 

son  incompa¬ 
rable  et  persistante  beauté  et  qui  l’a  mis  à  la  portée 
de  toutes  les  femmes  en  confiant  la  formule  de  sa 
merveilleuse  Eau  de  Jeunesse  Jane  Hading  à  la  So¬ 
ciété  qui  l’expbite  et  dont  le  dépôt  général  est  38,  rue 
du  Mont-Thabor,  à  Paris. 

Tous  les  peintres  de  la  femme,  tous  les  journaux  qui 
s’occupent  de  féminités,  tant  en  France  qu’à  l’étranger, 
ont  proclamé  la  féerie  de  cette  lotion  célèbre  ;  tous  ont 
attesté  ses  incroyables  effets  et  les  sommités  médicales 
ont  vanté  en  même  temps  sa  parfaite  composition  au  point 
de  vue  de  l’hygiène.  —  Allant  au-devant  des  intentions 
de  l’exquise  comédienne,  cette  Société  a  complété  les 
effets  de  cette  eau  célèbre  par  une  Poudre  de  riz  et  un 
Parfum  Jane  Hading  (aux  roses  d’Orient),  qui  sont  en 
train  de  révolutionner  le  monde  charmant  de  la  coquet¬ 
terie.  Étonnez-vous  qu’il  y  ait  tant  de  divins  visages 
autour  de  nous  et  que  la  femme  ait  pris  un  tel  ascendant 
dans  notre  vie  moderne? 

O  Jane  Hading  !  merci,  toi  qui  nous  rends  la  vie  plus 
admirable  à  vivre  et  qui  permets  à  tes  contemporaines  de 
vieillir  agréablement. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES  (Suite) 


Iv’liuile  administrée  à  jeun,  à  l’état  pur,  a  été  acceptée 
sans  difficulté  par  les  nourrissons.  I,a  dose  habituelle 
fut  d’une  cuillerée  à  café,  répétée  an  besoin  le  soir,  et 
les  enfants  plus  âgés,  dans  certains  cas  tenaces,  en 
absorbèrent  sans  inconvénients  une  cuillerée  à  dessert 

Les  résultats  dans  l’ensemble  furent  nettement  satis¬ 
faisants  et  chez  les  nourrissons,  en  particulier,  la  régu¬ 
larisation  des  Selles  fut  obtenue  avec  facilité.  Chez  l’en¬ 
fant  plus  âgé,  l’auteur  eut  l’occasion,  deux  fois,  de  noter 
au  bout  de  quelques  jours  une  accoutumance  de  l’or¬ 
ganisme,  analogue  à  celle  qu’on  observe  avec  les  laxatifs 
usuels.  Néanmoins,  l’huile  de  paraffine  semble  très 
recommandable,  d’autant  plus  qu’elle  est  d’un  manie¬ 
ment  commode,  inofîensive  et  bien  supportée  par  les 
enfants. 

Hémoconies,  réactions  des  pigments  et  des  sels  biliaires 
dans  les  fèces  des  nourrissons.  -  MSI.  Nobécourï  et 
Marcel  Maili.ET.  —  .A.vec  le  régime  lacté,  le  sang  des 
nourrissons  normaux  contient  des  hémoconies  eu  abon¬ 
dance,  le  sang  des  malades  n’en  contient  souvent  que  peu 
ou  pas.  Chez  ces  derniers,  l’examen  des  fèces  par  la  réac¬ 
tion  au  sublimé  acétique,  suivant  la  technique  de  'rri- 
boulet,  montre  tantôt  un  parallélisme  entre  les  varia¬ 
tions  des  pigments  biliaires  ou  leurs  dérivés  et  celle  des 
hémoconies,  tantôt  l'absence  de  toute  relation  (pigments 
abondants  et  absence  d’hémoconies  ou  inversement). 
L’examen  des  fèces  par  la  réaction  de  Pettenkoffer,  chez 
les  mêmes  enfants,  montre  que  lessels  biliaires  font 
défaut,  quel  que  soit  le  taux  des  hémoconies. 

Les  constatations  faites  par  ces  méthodes  prouvent 
qu’à  côté  de  la  bile  d’autres  facteurs  interviennent,  ehez 
les  nourrissons  dans  la  digestion  et  l’absorption  des 
graisses. 

Étude  d’un  cas  d'intolérance  pour  les  farines  chez  un 
bébé  de  dix  mois.  —  MM.  NonlicouRT  et  Pihuppon.  — 
Il  s’agit  d’un  bébé  de  dix  mois  qui  présentait  de  l’intolé- 
ranee  pour  les  farineux.  Supportant  mal  le  lait,  cet  enfant 
avait  été  nourri  de  bouillies  dès  l’âge  de  sept  mois  et 
avait  de  la  diarrhée.  A  dix  mois,  il  pesait  6  kgr.  650. 

Tout  d’abord  alimenté  à  l’hôpital  avec  des  bouillies 
maltées  et  du  bouillon  de  légumes,  il  perd  en  dix  jours 
830  grammes  (g  kgr.  820).  Un  régime  mixte  comprenant 
du  lait  sucré  avec  10  p.  100  de  saccharose  et  des  bouillies 
de  bouillon  de  légumes  amènent  une  amélioration  de 
poids,  mais  les  selles  restent  mauvaises.  Plus  tard  on 
observe  l’augmentation  de  poids  quand  on  supprime  les 
farineux  et  la  déperdition  quand  on  les  introduit  de  nou¬ 
veau  dans  l’alimentation.  Cette  déperdition  s’est  aceom- 
pagnée  d’une  poussée  de  fièvre  légère  (380). 

Les  examens  coprologiqnes  donnent  des  résultats  con¬ 
cordant  avec  les  faits  cliniques  observés. 

h'épretive  du  carmin  montre  une  rapide  traversée 
digestive  (neuf  heures). 

Il  n’y  avait  pas  de  troubles  de  l’absorption  des  graisses 
ainsi  que  l’ont  montré  les  examens  coprologiques  et  le 
taux  des  hémoconies  du  sang  ;  le  malade  très  intolérant 


pour  les  farines  avait  une  Inlérance  remarquable  pour  le 

Résultats  de  l’alimentation  sucrée  des  nourrissons 
malades.  —  MM.  NobÉcourT  et  Nadai..  —  Nous  avons 
alimenté  avec  de  l’eau,  du  babeurre,  du  lait,  du  kéfir 
additionné  de  10  f .  lo'’  de  saccharose,  des  enfants  atteints 
d’affections  diverses. 

Les  vomissements  ont  cessé  rapidement,  mais  l’action 
anti-émétique  n’a  pas  toujours  été  durable. 

Les  cachectiques  et  les  hypotrophiques  ont  bien  sup¬ 
porté  le  régime  et  ont  été  améliorés  dans  la  moitié  des  cas  ; 
les  autres  ou  bien  l’ont  mal  supporté  ou  bien  n’en  ont 
pas  retiré  de  bénéfice  manifeste. 

Dans  la  majorité  des  cas,  les  affections  gastro-intes¬ 
tinales  aiguës  ou  subaiguës  ont  été  améliorées  par  l’emploi 
successif  de  l’eau,  du  babeurre,  du  lait  hypersucré. 

11  y  a  donc  intérêt,  dans  nombre  de  cas,  à  donner  aux 
bébés  malades  de  fortes  doses  de  sucre.  Mais,  pour  des 
raisons  diverses,  il  y  a  des  malades  qui  ne  les  supportent 
pas  ou  n’en  retirent  pas  d’amélioration. 

G.  Paisseau. 

SOCIÉTÉ  DE  THÉRAPEUTIQUE 

Séance  du  10  juin  1914. 

Du  mode  d’action  du  bicarbonate  de  soude  sur  les 
douleurs  gastriques  tardives.  Études  radioscopiques.  — 
MM.  Enriquez,  Binet  et  Durand,  dans  leurs  recher¬ 
ches,  portant  sur  21  malades  souffrant  de  douleurs  gas¬ 
triques  tardives,  ont  voulu  voir,  à  l’aide  de  la  radios¬ 
copie,  à  quel  état  morphologique  et  dynamique  de  l’esto¬ 
mac  correspond  le  syndrome  douloureux  et  à  quelles 
modifications  de  cet  état  répond  l’action  bienfaisante  du 
bicarbonate  de  soude.  Ils  ont  pu  se  rendre  compte  : 
1“  que  les  douleurs  coïncident  avec  le  ralentissement  ou 
la  suppression  du  péristaltisme  et  répondent  à  l’arrêt  de 
l’évacuation  gastrique,  que  leur  intensité  est  proportion¬ 
nelle  au  degré  de  replétion  de  l’estomac  ;  2“  que,  plus  que 
par  une  action  sédative  sur  le  spasme  du  iiylore,  le  bicar¬ 
bonate  de  soude  calme  ces  douleurs,  eu  stimulant  les 
contractions  de  l’estomac,  dont  il  remet  en  train  et 
accélère  l’évacuation  ;  3“  qu’il  y  a  tout  avantage  à 

donner  ce  selavant  le  moment  de  la  douleur,  car  on  évite 
ainsi  le  plus  souvent  sa  production  en  favorisant  l’éva¬ 
cuation  régulière  de  l’estomac  dans  les  délais  normaux. 

Sur  une  ascite  cirrhotlque  disparue  sous  l’influence  du 
régime  achloruré  associé  au  vin  d’oignons.  Déductions 
au  point  de  vue  de  la  pathogénie  de  i’ascile  et  au  point 
de  vue  du  traitement  de  la  cirrhose.  —  M.  Chaeuamei, 
présente  une  observation  qui  tend  à  démontrer  que 
l’association  thérapeutique  instituée  a  déterminé  chez  le 
malade  la  disparition  de  l’ascite,  alors  que  les  deux  modes 
de  traitement  essayés  séparément  n’avaient  produit 
aucun  effet.  Les  déductions  mises  en  lumière  prouvent  le 
rôle  que  joue  le  rein  dans  la  pathogénie  de  certaines  ascites 
et  il  paraît  en  découler,  d’après  l’auteur,  un  élément  nou¬ 
veau  pour  le  traitement  de  certaines  cirrhoses. 

DI  RENÉ  Gaultier. 
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Antonin  Poncet,  1849-1913. 
Discours  prononcés  à  ses  ob¬ 
sèques  et  articles  publiés. 


LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  CBS  uolamas  peucent  être  fournis  par  la  Librairie  J. -B.  Baillière  et  Fils 

1849-1913.  Comment  conserver  sa  santé,  Il  contenuU 
cés  à  ses  ob-  par  le  Dr  ToutousE,  1914.  I  vol.  carnico  m 

les  oubliés.  h’-i2  de  369  pages.  Br.  3  fr- 50  mali‘  stirc 


Prophylaxie  de  l'alcoolisme. 
Cure  des  buveurs  au  château 
d'Orly,  par  le  Dr  PloUFFI.E  avec 
une  préface  du  Dr  Blin,  1914,  in- 16, 
de  15  pages,  i  fr.  (Maloine  à  Paris). 

Therapeulische  Technik  fur 
die  ærztliche  Praxis.  Ein 
Handbucb  für  ærzte  und  stu- 
diente,  Herausgegeben  von  prof. 
Dr  Julius  Scii\v.\lbe,  1914,  i  vol. 
gr.  in-8  de  i  095  pages  avec 
62C  figure.s.  Broché  24  Mark, 
relié  26  Mark  (Verlag  von  G. 
Thieme,  Deipzig). 


111-12  de  369  pages.  Br.  3  fr.  50 
(Hachette  et  de,  éditeurs,  à  Paris). 
Les  stations  thermales  et  cli¬ 
matiques  de  la  Grande-Bre¬ 
tagne,  par  le  Dr  NevillE  Wood. 


Traitement  des  obésités.  Ré¬ 
gimes.  Médicaments,  agents 
physiques.  Cure  thermale 
(Brides-Salins),  par  le  Dr  An- 


II  contenuto  di  acido  fosfo- 
carnico  nel  sangue  di  ani- 
mali'  stiro  e  paratiroidatis. 


Sopra  il  contenuto  di  acido  fos- 
îocarnico  nei  muscoli  di  ani- 
mali  tiro  e  paratiroide-cto- 
mizzati,  par  le  Prof.  Riccardo 
SiMONUNi,  1913,  in-8  (G.  Ferra- 
,gtiti,  à  Modène). 

Étude  physico-pathologique  sur 
l'action  des  eaux  de  Beaugens 
(Hautes-Pyrénées)  dans  la 
goutte,  le  rhumatisme  et  la 
sciatique,  par  le  D'  Albert 
P'raikin,  1914,  in-8.  Br.  (Edi¬ 
tions  de  la  Gazette  des  Eaux,  Paris). 
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REVUE  DES  CONGRES 


V|o  CONGRÈS  NATIONAL 
D’ASSISTANCE  PUBLIQUE  ET  PRIVÉE 

(Montpellier,  Juin  1914) 

Ce  congrès  s’est  ouvert  le  2  juin,  sous  la  présidence  de 
M.  Kniile  Loi-niîT,  ancien  président  de  la  Républiciue, 
assisté  de  M.  TlSSltî,  président  du  comité  local,  du  pro¬ 
fesseur  Truc,  secrétaire  général,  et  de  nombreuses 
personnalités  du  monde  médical  et  philanthropique, 
venues  de  tous  les  points  de  France.  Il  y  eut  des  com¬ 
munications  et  des  discussions  fort  importantes. 

L’assistance  préventive  aux  anormaux  psychiques  a 
fait  notamment  l'objet  d’un  rapport  général  du  sénateur 
l’aul  Straitsb,  et  d’un  rapport  spécial  du  professeur 
RivGiS,  de  Bordeaux,  rapport  qui  fut  développé  et 
discuté,  dans  la  troisième  assemblée  plénière,  pré¬ 
sidée  par  le  IF  G.  Fauu-Boncour,  médecin  en  chef 
de  l’Institut  médico-pédagogique  de  Vitry-sur-Seine. 
M.  Régis  a  demandé  que,  pour  réduire  le  péril  qui  résulte 
de  la  multiplicité  des  cas  d’anomalie  psychique,  l’FRat 
et  les  citoyens  entreprennent  une  lutte  sans  merci  contre 
l’alcoolisme  et  créent  des  établissements  de  réforme 
comme  il  en  existe  en  .\lleniagne,  en  Belgique  et  en  Angle¬ 
terre,  et  conformément  à  l’idée  qui  a  germé  en  France, 
pour  la  première  fois  dans  le  monde,  sous  l’initiative 
et  l’impulsion  du  Dr  Bourneville.  Ür  il  n’existe  pas  encore, 
dans  notre  pays,  une  seule  maison  de  réforme.  Après 
une  discussion,  à  laquelle  prirent  part,  notamment,  les 
G.  Paul-Boncour,  Roubinovitch,  Billon,  Gourdon, 
Dam  (de  Bruxelles),  le  congrès  a  émis  le  voeu  suivant  : 

«  Que  l’ïîtat  édicte  les  mesures  les  plus  rigoureuses 
contre  l’alcoolisme,  grand  producteur  d’anormaux 
psychiques,  arriérés,  anormaux  et  délinquants. 

«  Qu’il  complète  et  perfectionne  les  lois  actuelles  visant 
les  anormaux  psycl;iques,  notamment  la  loi  du  28  juin 
lyo^  sur  les  pupilles  difficiles  et  vicieux  de  l’Assistance 
publique,  celle  du  ig  avril  1909  sur  la  création  de  classes 
de  perfcetionnenicnt  annexées  aux  écoles  élémentaires 
publicpies  et  d’écoles  autonomes  de  perfectionnement 
pour  enfants  arriérés,  et  celle  du  22  juillet  1912  sur  les 
tribunaux  pour  enfants  et  adolescents,  en  leur  donnant, 
au  point  de  vue  surtout  de  la  création  des  établissements 
nécessaires  et  de  l’examen  médical  des  jeunes  délin¬ 
quants,  le  caractèi-e  obligatoire  qui  leur  manque  et  en 
les  réunissant  toutes  dans  un  Cotle  de  l’enfance  destiné 
à  faciliter  leur  action  combinée  ; 

«  Qu’en  vertu  de  ces  dispositions  devenues  obligatoires 
il  crée  ou  provoque  la  création  des  établissements 
médico-pédagogieiues  et  professionnels  indispensables, 
en  particulier  d’internats  départementaux  pour  arriérés, 
écoles  autonomes  ou  établissements  spéciaux,  et  d’écoles 
de  réforme  pour  anormaux,  car  ces  deux  catégories  d’a¬ 
normaux  doivent  être  soigneusement  et  constamment 

«Que  l’assistance  privée  s'associe  étroitement  à  l’assis¬ 
tance  publitiue  pour  favoriser  l’œuvre  d’utilisation  pro¬ 
fessionnelle  et  d'adaptation  sociale  des  anormaux  p.sy- 


chiques  par  la  création  et  l’organisation  de  patronages 
s’occupant  de  suivre,  de  protéger  et  d’aider  les  anor¬ 
maux  psychiques  à  toutes  les  étapes  et  dans  toutes  Les 
circonstances  de  la  vie. 

«  En  ce  qui  concerne  les  anormaux  physiques  : 

«  Que  soit  encouragée  par  les  pouvoirs  publics  l’œuvre 
poursuivie  par  rAs.sociatiou  orthopédique  scolaire  frau- 
(,'aise,  l’examen  spécial  annuel  en  vue  de  dépister  les 
difformités  physiques. 

«  Que  soient  instituées  des  classes  d’enseignement  spé¬ 
cial  pour  les  enfants  ayant  une  infirmité  physique  ne 
leur  permettant  pas  de  se  rendre  à  l’école. 

*  Que  soient  créés  dans  les  grands  eentres,  par  l’ai<le 
combinée  de  l’État,  des  départements,  des  commîmes, 
des  instituts  d’assistance  professionnelle  pour  les  enfants 
anormaux  physiques  susceptibles  d’être  secourus  utile- 

Ea  question  des  demi-fous  a  été  de  nouveau  posée  par  le 
professeur  Gra.sskt,  d’après  lequel  la  société  a  un  devoir 
d’assistance  et  de  défense  vis-à-vis  des  «  insociables 
dangereux  par  anomalies  psychiques  ».  Il  ne  suffit  pas  de 
laisser  les  demi-fous  hors. la  loi  ;  il  faut  créer  des,  asiles 
spéciaux  ou  quarlicrs  spéciaux  d'asiles,  des  hôpitaux- 
prisons  ou  asiles-prisons.  Il  faut  que  la  responsabilité 
atténuée  soit  reconnue  par  la  loi,  et  que  le  magistrat 
puisse  placer  le  demi-fou  dans  une  asile  de  sûreté,  jusqu’à 
guérison  de  sa  demi-folie. 

On  sait  que  la  thèse  du  professeur  Grasset  a  trouvé 
un  contradicteur  non  moins  éminent  dans  la  personne 
de  l’avocat  général  le  Dr  Maxwell. 

L’isolement  des  tuberculeux  a  fait  l’objet  d’un  rapport 
du  IF  Gai'SSIîi,.  En  voici  les  conclusions  ; 

«  L’isolement  des  tuberculeux  dans  les  hôpitaux  est 
une  mesure  utile  au  point  de  vue  de  la  prophylaxie  et  du 
traitement  de  la  tuberculose  pulmonaire  ;  la  création 
d’hôpitaux  spéciaux  aménagés  en  sanatoriums  réalise  cct 
isolement  dans  les  meilleures  conditions  et  se  justifie  ;  au 
point  de  vue  pratique,  au  point  de  vue  moral  et  au  point 
de  vue  économique,  il  importe  (|ue  la  déclaration  de  la 
tuberculose  soit  obligatoire  pour  les  malades  admis  dan,s 
les  hôpitaux  et  qu’en  aucun  cas  les  tuberculeux  ne  .soient 
soignés  avec  les  non-tuberculeux.  I,a  création  d'un  di.s- 
pensaire  antitubercideux  annexé  dans  chaque  grand- ■ 
ville  à  l’hôpital-sanatorium  faciliterait  l’admi.ssion  à 
l’hôpital  spécial  des  malades  encore  peu  atteints  et  per¬ 
mettrait  de  les  surveiller  et  au  besoin  de  les  soigner  quand 
ils  quitteraient  ce  service,  en  état  de  reprendre  leurs  occu- 

Lcs  fondations,  leur  création  et  leur  transformation 
ont  donné  lieu  à  un  exposé  très  délicat,  de  la  part  de 
M.  Morin,  professeur  de  droit  à  l’Université  de  Jlont- 
pellier. 

La  question  du  droit  des  pauvres  a  été  spécialement 
étudiée  pat  JL  LKmon.nihr,  d’Angers. 

JI.  Gonaciion,  de  Lyon,  a  fait  un  rapport  sur  les 
malades  payants. 

Signalons  enfin  celui  de  ÀI.  Fahriî,  de  Béziers,  sur 

l’Assistance  et  la  Mutualité. 

H. 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Exoelsior.  —  j"  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 
Golf  Links.  —  En  1914,  Ouverture  du  “  ROYAL  ”, 
Hôtel  et  Restaurant  de  luxe. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniane.  — 
Contort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Enrope,  Villa  Viotoiia  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  80  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardin-Restaurant  ",  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernascon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  —  Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  i«r  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Oontinental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelguyon. 

Grand  Hôtel  dn  Para,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 

Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Tourlng-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 

Évian. 

Koyal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 


Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  igo8.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 

Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  'milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  i”  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l’établissement 
thermal. 

Royal. 

Grand  Hôtel  et  Hajestio 
Palace.  —  Installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dan 
toutes  les  chambres. 


Giger’s  Hôtel  Waldhans.  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confort  moderne. 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Parc.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 

Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bainsi  —  i«  ordre.  —  Élecüicité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 

Vichy. 

Hôtel  dn  Parc.  (Aletti,  Directeur. 

Hôtel  Majestio.  (Aletti  Directeur.) 


rante  chaude  e 
Menus  de  régimi 


Vichy. 

Hôtel  et  Villas  des  Ambas¬ 
sadeurs.  —  Bien  connus 
pour  leurs  installations  hy- 
)  giéniques,  confortables,  élé¬ 
gantes.  —  Partout  eau  cou¬ 
le.  —  Cuisine  simple  renommée. 


L’ERMITAGE  D’ÉVIAN-LES-BAiNS 

La  maison  de  Régime  par  excellence  —  Cures  d’air  et  de  soleil 
RELIÉ  A  L’ÉTABLISSEMENT  THERMAL  PAR  UN  FUNICULAIRE 

Saison  d’Avril  à  Novembre  LA  DIRECTION 
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NOUVELLES 


Service  de  santé  militaire.  —  Des  lettres  de  félicitations 
avec  citation  au  Bulletin  officiel  sont  accordées  aux 
officiers  de  conipléinent  dont  les  noms  suivent  ; 

Gonvernenicnt  militaire  de  Paris  :  M.  le  médecin-major 
de  deuxième  classe  de  réserve  Cliristen  ;  M.  le  médecin- 
major  de  première  classe  de  l'armée  territoriale  Brodier. 

I”'  corps  d’armée  :  M.  le  médecin-major  de  deuxième 
classe  de  réserve  Yardiu. 

2»  corps  d’armée  :  M.  le  médecin-major  de  première 
classe  de  l’armée  territoriale  Decamps. 

6“  corps  d’armée  :  M.  le  médecin-major  de  première 
classe  de  l’armée  territoriale  .Seuvre. 

ig'  corps  d’armée  :  M.  le  médecin-major  de  deuxième 
classe  de  réserve  Hugues  ;  M.  le  médecin  aide-major  de 
première  classe  de  réserve  Gardon  ;  M.  le  pliarmacieu- 
major  de  première  classe  de  l’armée  territoriale  Kriéger. 

20'  corps  d’armée  :  M.  le  médecin  aide-major  de  pre¬ 
mière  classe  de  l’armée  territoriale  Viller. 

Une  citation  au  Btillelin  officiel  est  accordée  aux  offi¬ 
ciers  de  complément,  dont  les  noms  suivent  : 

Gouvernement  militaire  de  Paris  :  M.  le  médecin  aide- 
major  de  première  classe  de  l’armée  territoriale  Poirier. 

20'  corps  d’armée  :  M.  le  médecin-major  de  deuxième 
classe  de  l’armée  territoriale  André  ;  M.  le  médecin  aide- 
major  de  première  classe  de  l’armée  territoriale  Potron. 


Congrès  International  de  Neurologie,  de  Psychia¬ 
trie  et  dè  Psychologie  (Berniî,  7-12  sept.  1914).  — ■  Da 
Société  suisse  de  neurologie  a  décidé  de  se  charger,  en 
collaboration  avec  la  Société  des  psychiatres  suisses,  de 
l’organisation  d’un  nouveau  Congrès  de  neurologie,  de 
psychiatrie  et  de  psychologie. 

Ce  Congrès  aura  lieu  à  Berne  du  7  au  12  septembre 
1914.  M.  le  président  de  la  Confédération  suisse  a  bien 
voulu  en  accepter  la  présidence  d’honneur. 

Liste  des  sujets  de  rapports  et  des  rapporteurs. 

■ —  I.  Section  de  neurologie.  —  i.  «  La  régénération  dans  le 
système  nerveux.  »  Professeur  Alzheimer  (de  Breslau) , 
professeur  Ramon  y  Cajal  (de  Madrid). 

2.  «  Les  voies  réflexes  dans  la  moelle  et  le  bulbe.  »  Pro¬ 
fesseur  Sherrington  (de  Liverpool),  professeur  Pierre 
Marie  et  D'  Poix  (de  Paris). 

3.  «  Développement  et  croissance  du  cerveau.  »  P'  Do- 
naldson  (de  Philadelphie),  D'  Rdinger  (de  Francfort- 
sur-le-Mein,  P'  Johnston  (de  Minneapolis). 

4.  a.  «  Tabes  et  paralysie  générale  depuis  la  découverte 
du  spirochète.  »  î?rofesseur  Elirlich  (de  Francfort-sur- 
Ic-Mein),  professeur  Nageotte  (de  Paris.) 

b.  «  Les  sels  d’Ehrlich  dans  le  traitement  des  troubles 
nerveux  et  mentaux  de  la  syphilis.  »  P'  Crocq  (de 
Bruxelles). 

5.  «  Aphasie  et  agnosie.  »  Professeur  Mingazzini  (de 
Rome  ),D'  v.  Stauffenberg  (de  Munich). 

6.  «  Organisation  et  trajet  des  voies  acoustiques.  »  Pro¬ 
fesseur  Winkler  (d’Amsterdam),  D''  Fuse  (de  Tokio). 

7.  «  Pathologie  de  l’appareil  vestibulaire.  »  D'  Barany 
(de  Vienne)  deuxième  rapporteur  non  encore  désigné. 

8.  «  Sécrétions  internes  et  système  nerveux.  »  Profes¬ 
seur  Biedl  (de  Vienne),  D'  Laignél-Lavastine  (de  Paris). 

9.  «  Les  radiculites.  »  Professeur  Déjerine  (de  Paris). 

10.  «  Multiplicité  des  formes  de  la  sclérose  en  plaques.  » 
Professeur  Oppenlieim  (de  Berlin). 

11.  «  Le  problème  de  la  membrane  en  neurologie.  »  Pro¬ 
fesseur  Zangger  (de  Zurich.) 

H.  Section  de  psychiatrie.  —  i.  «  La  périodicité  en  psy¬ 
chopathologie.  »  Rapporteurs  non  encore  désignés. 

2.  «  La  clas.sification  en  p.sychopathologie.  »  Profes¬ 
seur  Gaupp  (de  Tubingue),  D'  Deny  (de  Paris)  ;  le  pro¬ 
fesseur  Gilbert  Ballet  (de  Paris)  ouvrira  la  discussion. 


3.  a.  «  Etat  de  la  question  de  la  démence  précoce.  » 
Professeur  Dupré  (de  Paris),  docteur  iStramsky  (de  Vienne). 

b.  «  Démence  et  pseudo-démence.  »  Professeur  'l'am- 
burini  (de  Rome). 

4.  «  Pathogénie  et  traitement  des  phobies.  »  Professeur 
Bechterew  (de  Saint-Pétersbourg) ,  D' Isserlin  (de  Munich). 

5.  a.  «  Le  rôle  de  l’émotion  dans  la  genèse  des  psycho¬ 
pathies.  »  Professeur  Jean  Lépine  (de  Lyon). 

b.  «  Les  phénomènes  somatiques  dans  les  états  psychi¬ 
ques.  »  Professeur  Hartmann  (de  Graz). 

6.  «  Pathogénie  et  terminaison  des  psychoses  d’effroi.  » 
Professeur  d’Abundo  (de  Catane). 

7.  «  Troubles  mentaux  séniles.  »  Professeur  Redlich 
(de  Vienne),  D'  Anglade  (de  Bordeaux). 

8.  «  Le  rôle  des  ferments  de  défense  en  pathologie.  » 
Professeur  Abderhaldeu  (de  Halle),  professeur  Binswauger 
(d’Iéna),  D'  Lampé  (de  Munich). 

iiï.  .Section  de  psychologie.  —  i.  «L’hérédité  psycho¬ 
logique.  »  Professeur  F.  W.  Mott  (de  Londres),  D'  P.  La- 
dame  (de  Genève). 

2.  «  L’éducation  des  jeunes  délinquants.  »  Professeur 
Ferrari  (d’Iniola). 

3.  «  La  psychologie  dans  l’école.  »  Rapporteurs  non 
encore  désignés. 

4.  «  Les  bases  biologiques  de  la  psychologie.  »  Profes- 
.seur  Flournoy  (de  Genève). 

5.  «  Les  tests  de  l’intelligence,  »  Professeur  Zielien  (de 
Wiesbaden),  D'  Simon  (de  Saint-Yon,  près  Rouen), 
M"“  Descœudres  (de  Genève). 

6.  «  Inconscience,  conscience  et  attention.  »  Professeur 
Morton  Prince  (de  Boston),  D'  Riguauo  (de  Milan). 

7.  «  La  psychologie  du  rêve.  »  Professeur  Saute  de 
Sanctis‘(de  Rome),  D'  Jung  (de  Zurich). 

Pour  se  faire  inscrire  comme  membre  du  Congrès, 
s’adresser  au  secrétaire  général,  M.  le  D'  L.  Schayder, 
31,  rue  Moubijou,  à  Berne. 

Le  neuvième  concert  de  l’Orchestre  Médical.  —  L’Or¬ 
chestre  Médical  a  donné,  l’autre  jeudi,  à  la  salle  Gaveau, 
son  neuvième  concert,  qui  lui  a  valu  un  nouveau  et  très 
mérité  triomphe.  La  salle  était  comble,  le  programme 
plein  d’intérêt  et  de  variété. 

Sous  la  baguette  habile  du  maestro  Bussef,  l’orchestre 
enleva  de  superbe  manière  l’ouverture  à'Egmont,  de 
Beethoven,  puis  accompagna  avec  une  délicatesse  très 
remarquée  le  magistral  concerto  de  Grieg,  dans  lequel 
M"“  Alice  Léon  se  fit  justement  acclamer  :  c’est  une  pia¬ 
niste  d’un  merveilleux  mécanisme,  d’un  jeu  vigoureux 
autant  qu’expressif. 

Mêmes  applaudissements  chaleureux  allèrent  à 
M"'“  Saulnier-Blache,  cantatrice  du  plus  grand  talent,  et 
à  M*'“  Noella  Cousin,  une  des  gloires  dn  violon,  qui  exé¬ 
cuta  avec  un  art  consommé  trois  charmantes  pièces  de 
Pugnani  et  de  Couperin. 

La  seconde  partie  était  consacrée  à  d’importants  frag¬ 
ments  du  Mariage  secret,  opéra-bouffe  de  Cimarosa  qui, 
depuis  plus  d’un  demi-siècle,  n’avait  pas  été  joué  en 
France.  C’est  une  oeuvre  délicieuse,  très  élégamment 
écrite,  et  dont  certains  morceaux  constituent  de  purs 
chefs-d’œuvre. 

Quant  à  son  interprétation,  on  n’eu  peut  faire  que  des 
éloges.  MR®  Madeleine  Bonnard  a  été  particulièrement 
fêtée  :  c’est  bien  la  plus  brillante  et  la  plus  parfaite  can¬ 
tatrice  qui  soit.  M"‘“  Bouchacourt,  femme  de  notre  dis¬ 
tingué  confrère,  a  remporté,  elle  aussi,  une  ample  moisson 
de  bravos  :  sa  voix  a  infiniment  de  souplesse  et  de  clarté. 
MR®  de  Weindel,  MM.  Rambaud  (un  excellent  ténor), 
Morturier  et  Graudjean  ont  eu  enfin  leur  parj  de  succès. 

Bref,  fort  jolie  soirée  à  laquelle  nous  souhaitons  bien 
des  lendemains. 

G.  P. 
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LA  VIE  MÉDICALE 


Faculté  de  médecine  de  Paris.  — 
I<e  Conseil  de  la  Faculté,  dans  sa 
réunion  du  jeudi  25  juin,  a  élu  le 
U'  Couvelaire,  professeur  de  clinique 
obstétricale,  en  remplacement  de 
M.  le  P*'  Pinard,  par  30  voix  contre 
6  voix  âM.  leD' Wallich  et  une  voix 
àJI.  leD'  Dcmelin.  Nos  bien  sincères 
félicitations  àM.  le  D''Couvetaire,le 
plus  jeune  professeur  de  la  Faculté. 

Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 

DK  MÉDECIN  DES  HÔPITAUX.  - 

Epreuve  orale.  —  Séance  du  18  juin. 
—  Question  donnée  :  «  Diabète 

MM.  Harvier  et  Weill  (M.-Pierre), 

19  :  ïinel,  17  ;  Beaufumé,  18  ; 
Paillard,  19. 

Sont  déclarés  admissibles  : 

MM.  Harvier,  62  points  ;  ïixier 
61  ;  Debré,  60  ;  Ramond  et  Chabrol, 

59  ;  Faure-Beaulieu,  Darré,  Ameuille,  . 
Baudouin,  Foix  et  Paillard,  58  ; 
Armand-Delille  et  Halbron,  57  ; 
Monier-Vinard,  Weill  (M.-Pierre)  et 
Dévy-Valensi,  56  ;  Renaud  et  Bé¬ 
nard  (René),  55  ;  Dévy  (Fernand), 
Beaufumé  et  Tinel,  54. 

Candidats  ayant  obtenu  anté¬ 
rieurement  deux  admissibilités  : 

MM.  Camus,  Baltliazard  et  Léri. 

Consultation  écrite.  —  Séance  du 

20  juin.  —  MM.  Camus,  20  ;  Anicuil- 
le,  16  ;  Foix,i  8  ;  Renaud,  i6. 

Séance  du  21  juin.  —  MM.  Hal¬ 
bron,  20;  Baltliazard,  19  1/2; 

Harvier,  19  ;  Tixier,  20. 

Séance  du  23  juin.  —  MM.  Dévy- 
Valensi et  Lévy  (Fernand),  17;  Beau¬ 
fumé,  19  1/2. 

Augmentation  du  nombre  des 
ri,ACES  d’internes  a  mettre  au 
CONCOURS  EN  1915.  —  Avec  les  nou¬ 
velles  obligations  militaires,  le  nom¬ 
bre  des  Internes  est  devenu  absolu¬ 
ment  insuffisant  ;  c’est  ainsi  qu’au 
dernier  classement  60  postes  d’inter¬ 
nes  n’ont  pu  être  pourvus  de  titu¬ 
laires,  à  la  suite  des  congés  de  deux 
ans  accordés  à  60  internes  à  l’effet 
d’accomplir  leur  service  militaire. 

On  peut  donc  prévoir,  écrit  M.  Bon- 
naire,  dans  son  rapport  au  conseil 
de  surveillance,  qu’à  l’avenir  50  ou 

60  internes  feront  défaut  chaque 

Le  conseil  de  surveillance  de  l’As¬ 
sistance  publique  vient  donc  de 
décider  que.  Van  prochain,  le  nom¬ 
bre  des  places  à  attribuer  serait  fixé 
au  quart  du  cadre  total  des  internes 
en  médecine  (arrêté  de  1909)  aug¬ 
menté  du  quart  des  internes  présents 
sous  les  drapeaux  à  l’ouverture  du 
concours. 

Pour  le  prochain  concours  ce  nom¬ 
bre  sera  donc  de  269/4  X  60/4  =  82. 

Concours  d’agrégation.  —  La  com¬ 


mission  chargée  d’étudier  les  réfor¬ 
mes  du  concours  d’agrégation  s’est 
réunie  ces  jours-ci  ;  elle  a  examiné 
différents  cas  particuliers  d’ancienS 
candidats  admissibles  aux  concours 
antérieurs,  eu  vue  de  la  dispense  à 
accorder  dans  certaines  conditions 
pour  l’examen  d’admissibilité  au 
concours  de  l’agrégation.  Il  paraît 
probable  que  le  premier  concours 
d’admissibilité  aura  lieu  en  novem¬ 
bre  1915. 

Concours  de  chef  de  laboratoire  à 
la  Clinique  ophtalmologique  des 
Qulnze-Vingts.  —  Ce  concours  aura 
lieu  le  27  juillet.  Les  candidats  doi¬ 
vent  s’inscrire  au  secrétariat  de 
l’hospice  des  Quinze-Vingts  avant  le 
13  juillet  à  midi,  dernier  délai.  Le 
chef  de  laboratoire  est  nommé  pour 
trois  ans  et  reçoit  une  indemnité 
annuelle  de  2  800  francs.  Il  doit  être 
français,  docteur  en  médecine  et 
avoir  moins  de  40  ans. 

Le  concours  comprend  4  épreuves  : 
Une  épreuve  sur  titre,  une  épreuve 
pratique  d’histologie,  une  épreuve  de 
bactériologie,  une  épreuve  clinique 

Le  jury  est  présidé  par  un  docteur 
en  médecine  désigné  par  le  ministre, 
et  comprend  en  outre  les  médecins 
de  la  clinique,  un  bactériologue 
désigné  par  le  ministre  sur  présenta¬ 
tion  du  conseil  supérieur  d’hygiène. 

Faculté  de  médecine  de  Tou¬ 
louse.  —  M.  Martin,  pharmacien  de 
première  classe,  préparateur  '  do 
matière  médicale,  est  nommé  chef 
des  travaux  de  micrograpliie. 

Faculté  de  médecine  de  Mont¬ 
pellier.  —  Par  arrêté  du  19  juin  1914, 
la  chaire  d’anatomie  pathologique 
de  la  faculté  de  médecine  de  Mont¬ 
pellier  est  déclarée  vacante.  Un 
délai  de  vingt  jours  à  partir  de  la 
publication  du  présent  arrêté  est 
accordé  aux  candidats  pour  produire 
leurs  titres. 

Hôpitaux  de  Bordeaux.  — ■  Le 
concours  de  chirurgien  adjoint  des 
hôpitaux  a  commencé  le  16  juin.  Le 
sujet  de  l’épreuve  écrite  a  été  : 
Complications  des  fibromes  de  l’uté¬ 
rus.  IjCS  candidats  sont  :  MM.  les 
Drs  Bardon,  .Charbonnel,  Coiquaud, 
Loubat,  Parcelier. 

Hôpitaux  de  Toulouse.  —  Un 
concours  pour  une  place  de  chirur¬ 
gien  adjoint  des  hôpitaux  sera  ouvert 
le  21  décembre. 

Un  concours  pour  une  place  de  mé¬ 
decin  adjoint  des  hôpitaux  sera  ou¬ 
vert  le  28  décembre. 

Hôpitaux  de  Marseille.  —  Le 
lundi  5  octobre  I9I4’.  à  neuf  heures 
du  matin,  il  sera  ouvert  à  l’Hôtel- 
Dieu  un  concours  pour  10  places 
d’élèves  internes  en  médecine  et  en 


chirurgie  pour  le  service  des  hôpitaux. 

Les  candidats  devront  se  faire 
Inscrire  au  secrétariat  de  l’Adminis¬ 
tration  des  hospices  à  l’Hôtel-Dieu 
et  produire  un  certificat  de  moralité 
récemment  délivré  par  le  maire  du 
lieu  de  leur  résidence  et  un  certificat  _ 
de  revaccination  récente.  Ils  auront 
de  plus  à  justifier  du  nombre  de  huit 
inscriptions  de  médecine  (nouveau 
régime).  La  liste  sera  close  le  lundi 
28  septembre. 

Ecole  de  médecine  de  Tours.  --- 
Un  concours  pour  une  place  de 
médecin  adjoint  chargé  du  service 
de  radiographie  et  de  radioscopie 
aura  lieu  aux  hospices  d’Orléans  le 
12  octobre  1914. 

Le  registre  d'inscription  Sera  défi¬ 
nitivement  clos  le  26  septembre. 

Hôpitaux  d’Alger.  —  Un  con¬ 
cours  pour  4  places  d’interne  ell 
médecine  et  en  cliirurgie  aura  lieu 
le  lundi  12  octobre  à  neuf  heures  du 
matm  dans  une  salle  de  l’hôpital 
civil  de  Mustapha.  Le  registre  d’ins¬ 
cription  sera  clos  le  10  octobre  à 
cinq  heures  du  soir 

Le  concours  pour  le  prix  Poisson 
et  l’internat  de  première  classe  aura 
lieu  le  lundi  19  octobre  à  neuf  heures. 

Un  concours  pour  15  places 
d’externe  en  médecine  et  en  chirur¬ 
gie  aura  lieu  le  lundi  19  octobre,  à 
neuf  heures  du  matin  dans  une  salle 
de  l’hôpital  civil  de  Mustapha. 
Le  registre  d’inscription  sera  elos 
le  17  octobre  à  cinq  heures  du  soir. 

Un  concours  pour  2  places  d’in¬ 
terne  en  pharmacie  aura  lieu  le 
16  novembre  à  13  h.  30  à  l’hôpital 
civil  de  Mustapha. 

Inspection  médicale  des  écoles. 

—  Composition  écrite.  —  Pathologie. 
Diagnostic  clinique  et  bactériolo¬ 
gique  de  l’angine  diphtérique. 

Hygiène  scolaire.  —  Chauffage 
et  ventilation. 

Admissibilité.  — Séance  du  25  mai. 

—  Sont  ’  admissibles  :  MM.  Chirié, 

Harvier,  28  ;  François,  Gasne,  27  ; 
Blondea,  Doury,  26  1/2  ;  Lévy- 
Franckel,  Milhit,  26  ;  Caret,  Neel, 
25  1/2  ;  Faure-Beaulieu,  Cléret, 

Deglos,  Paisseau,  Bloch,  Boudon, 
Malloizel,  Oppert,  Sabot,  24  ;  Du- 
voir,  25;  Levy-Valensi,  Morin,  Per¬ 
rin,  23  ;  Duclaux,  Morellet,  Sour- 
delle,  22  ;  Delapchier,  Demaldent, 
Morin,  Roubeanx,  Moulin,  21  1/2; 
Dupuy,  Guitard,  Lemierre,  Phili¬ 
bert,  Rabasse,  Rafinesque,  Scheffer. 
21  ;  Nathan,  Pinard,  20  1/2  ;  Lasnier. 
Mahar,  20;  Burnier,  M"*»  Clinôwicz, 
19  1/2  ;  MM.  Brown,  Bussard,  Fer¬ 
rand,  François  DainviUe,  Vigneron 
d’Heucqueville,  19  ;  Gadrot,  Irahoff, 
Jean.  Rollet,  Stevenin,  18. 
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Épreuve  pratique.  —  Séauce  du 
27  mai.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Lévy- 
Valensi,  12,  Rabasse,  27,  Philibert, 
18,  Duvoir,  26. 

Séance  du  2g 'mai.  —  Ont  obtenu  ; 
MM.  Schœffer,  2,j  ;  Jean,  15  ;  Rafi- 
uesque,  20  ;  Reniierre,  20. 

Séance  du  3  juin.  —  Ont  obtenu  : 
MM.  Deglos,  20  ;  Chirié,  14  ;  Ooiiry, 
26  ;  Gasne,  20. 

Séance  du  5  juiu.  —  Ont  obtenu  : 
MM.  Morin  (Ch.),  26  ;  Cleret,  23  ; 
Ihiure-Reaulieu,  21  ;  Pais.seau,  25. 

Séance  du  8  juin.  —  Ont  obtenu  : 
MM.  Imhoiï,  20;  Pinard,  25;  Rollet, 
24  ;  M'""  Glinowicz,  17. 

Séance  du  10  juin.  —  Out  obtenu  : 
MM.  Sabot,  25  ;  Demaldent,  22  ; 
Prauçois-Dainvîlle,  27. 

Séance  du  12  juiu.  —  Ont  obtenu  ; 
MM.  Ferrand,  25  ;  Burnier,  Bussard, 
18  ;  Morellet,  26. 

Séance  du  15  juin.  —  Ont  obtenu  ; 
MM.  Guitard,  22  ;  Duclaux,  23  ; 
l’errin,  26  ;  Morin  P.,  21. 

Séance  du  17  juin.  —  Ont  obtenu  ; 
MM.  Vigneron  d’Heucqueville,  26  ; 
Stéveniii,  16  ;  Neel,  25  ;  Dupuy,  17. 

Séance  du  19  juin.  — ■  Ont' obtenu  ; 
MM.  Moulin,  2O  ;  Mahar,  26  ;  Bévy- 
F'ranckel,  18  ;  ■  François,  25. 

Séance  du  22  juiu  :  MM.  Harvicr, 
26  ;  Milhit,  26  ;  Oppert,  22  ;  Sour- 
del,  27. 

Légion  d’honneur.  —  M.  le 
F)r  Vallet,  médecin-major  de 
classe  à  l’ambulance  de  Rabat  et 
M.  le  Dr  J  aulin  du  Seutre,  médecin- 
major  de  2“  classe  au  Maroc  sont 
nommés  chevaliers  de  la  Dégioii 
d’honneur. 

Service  de  santé.  —  M.  le  niéde- 
ciu-major  de  i™  classe  Teissier, 
médecin  chef  des  salles  militaires  de 
l’hospice  de  Saint-Gçrmain-en-Dayc 
est  détaché  au  cabinet  du  ministre. 

M.  le  médecin-major  de  1^"  classe 
Bonnette,  du  39“  d’artillerie,  est 
nommé  médecin  chef  des  salles  mili¬ 
taires  de  l’hospice  de  Saint-Germaiii- 
en-I,ayc. 


Asile  départemental  de  l’Ailier.  — 
Un  poste  d’interne  en  médecine  est 
actuellement  vacant._  ’l'raitement  de 
début  800  francs.  Adresser  les  deman¬ 
der  au  directeur  de  l’asile  départe¬ 
mental  de  l’Ailier  à  Moulins  (10  ins¬ 
criptions  Sont  exigées). 

Colonie  familiale  d’Ainay-Ie-Châ- 
tcau.  —  M.  Boyer  est  nommé  méde¬ 
cin  assistant. 

Institut  départemental  des 
aveugles  —  M.  le  Dr  Saint-Hilaire 
est  nommé  médecin  oto-rhino-larjm- 
gologiste. 

Officier  de  l’Instruction  publique. 

M.  le  Dr  J.  Abadie  à  Orau. 

Mariages.  —  M““  Marguerite 

Roux  de  Brignoles,  fille  de  M.  le 
Dr  Gabriel  Roux  de  Brignole  et, 
petite-fille  de  M.  le  Pr  Combalat, 
a  épousé  M.  Jean  Négrel.  — 
M.  Claude  Ronot,  interne  des  hôpi¬ 
taux  de  Dyon,  et  M‘^"  Davocat.  — ■ 
M.  Georges  Goullioud,  fils  de  M.  le 
D'  Paul  Goullioud,  chirurgien  de 
l’hôpital  Saint-Joseph  à  Dyon,  et 
MUo  Angèle  Mouterde.  —  M.  le 
Dr  Pierre  Carie  (de  Dyon)  et  Mb»  Car-  ■ 
nien  Santelli,  fille  de  M.  le  Dr  San¬ 
telli  (de  Vichy).  —  M.  le  Dr  Servant 
(de  Royat)  et  Mb”  Aune-Marie 
Thibaut. 

Le  Dr  Henri  de  Rothschild  a  été 
victime  d’un  attentat  — ■  Samedi 
dernier,  en  sortant  de  l’Opéra,  en 
compagnie  de  M.  le  Dr  Zadock 
Kahn,  M.  le  Dr  Henri  de  Rothschild 
a  été  attaqué  par  un  individu  qui  a 
tiré  sur  lui  quatre  coups  de  revolver, 
dont  un  l’a  atteint  dans  la  région 
iliaque  postérieure  gauche.  Da  J)alle 
a  buté  contre  la  crête  iliaque  et 
s’arrêta  à  fleur  de  peau. 

D’état  du  blessé  est  aussi  satis¬ 
faisant  que  possible,  et  n’inspire 
aucune  inquiétude. 

D’agresseur,  nommé  François 
Prudon  a  été  arrêté.  Il  avait  déjà 
menacé  plusieurs  fois  le  Dr  de  Roths¬ 
child,  l’accusant  d’être  la  cause  de  sa 


ruine,  parce  que  u’ayaiit  pas  bien 
'  réussi  dans  son  métier  de  crémier,  il 
attribuait  ses  insuccès  à  la  concur¬ 
rence  qui  lui  était  faite  par  une  lai¬ 
terie  de  l’œuvre  philanthropique 
du  lait  dont  M.  de  Rothschild  est 
le  fondateur. 

Nécrologie.  —  De  Dr  Peucelle 
(de  Da  Madeleine  -lez-Iville),  doyen 
des  médecins  de  la  région  lilloise.  — ■ 
De  Dr  Gabriel  Guinier  (de  Caute- 
rets).  —  M"'“  Maies-Devaux,  belle- 
mère  de  M.  le  Dr  Boudailliez  (de 
Da  Madeleine  -  lez  -  DiUe).  — 
M.  J  acques  Tasso,  étudiant  en  méde¬ 
cine  à  Marseille,  fils  de  M.  le  Dr  'l'as- 
so.  —  M.  Édouard  Murel,  père  de 
M.  le  Dr  Fugèiie  Murel  (de  Mar¬ 
seille).  —  De  Dr  Déon  Michel,  ancien 
médecin  chef  de  l’hôpital  de  Bar-le- 
Duc,  chevalier  de  la  Dégion  d’hon¬ 
neur.  — -  De  Dr  Giudicelli,  médecin 
aide-major  de  iro  classe,  mort  vic¬ 
time  du  devoir,  en  sauvant  ^la  vie 
du  lieutenant  Panique  de  Jonquière, 
à  l’assaut  de  la  Zaouïa.  —  De  Dr  Des- 
trem,  ancien  médecin  de  la  marine. 
—  De  Dr  Granjon-Rozet  (de  Saint- 
Étienne.  —  De  Dr  Paul  Schiéiner, 
premier  assistant  du  professeur 
Kleiumecht,  chef  de  clinique  de 
l’hôpital  de  Mulhouse,  décédé  à 
31  ans,  victime  du  devoir  profes¬ 
sionnel.  —  De  Dr  Bigeard,  ancien 
interne  des  hôpitaux  de  Paris, 
ancien  chef  de  clinique  de  la  Faculté 
de  médecine  de  Paris.  —  Au  moment 
de  mettre  sous  presse,  noiis  appre¬ 
nons  la  mort  du  capitaine  Baudouin, 
mort  en  brave  devant  l’ennemi  au 
Maroc  ;  il  était  le  frère  de  M.  le 
Dr  A.  Baudouin,  ancien  chef  de  cli¬ 
nique  de  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris,  qui  a  déjà  été  si  éprouvé 
depuis  quelques  mois  par  des  deuils 
succes.sifs  et  toujours  proches.  Nous 
tenons  à  lui  exprimer  notre  bien 
douloureuse  sympathie  et  lui  dire 
que  ceux  qui  le  connaissent  sont  de 
cœur  avec  lui  dans  ses  cruelles 
épreuves. 


Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dieu. 

—  Professeur:  M.  Gilbert.  7^,-0 . 
gramme  du  cours  du  29  juin  au 
4  juillet. 

Lundi  29,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
.Dr  Lippmann  :  Des  leucémies.  — 
De  9  h.  1/2  à  II  h.  1/4  Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert.  —  De 
Il  h.  1/4  à  II  h.  3/4,  M.  Dumont: 
l’réseiitation  de  pièces  et  de  coupes 
afférentes  à  l’enseignement  antécé- 

Hlardi  30,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
Dr  Jomier  :  Désions  élémentaires 
de  la  peau.  Ulcérations,  fissures.  — 
De  9  h.  1/2  à  II  h.  1/4  :  Visite  de 
M.  le  professeur  Gilbert. 

Mercredi  /“r,  de  9  heures  à 

9  h.  1/2,  Dr  Paul  Descomps  :  Des 
albuminuries.  —  De  9  h.  1/2  à 

10  h.  1/2.  Visite  de  M.  le  Pr  agrégé 

Maurice  Villaret. 

Jeudi  2,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
Dr  Chabrol  :  Des  méningites  aiguës. 
— •  Dr  g  h.  1/2  à  II  heures.  Vi.sitc 
de  M.  le  pr  agrégé  Maurice  Villaret. 

—  A  II  heures  :  Consultation  exter¬ 
ne.  Maladies  de  l’estomac,  de  l’in¬ 
testin,  du  foie  et  du  pancréas  (dia¬ 
bète). 


COURS 


Vendredi  3,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
M.  Deval  :  Urines,  éléments  nor¬ 
maux.  —  De  9  h.  1/2  à  II  h.  1/2  : 
Visite  de  M.  le  Pr  agrégé  Maurice 
Villaret 

Samedi  4,  de  9  heures  à  9  h.  1/2. 
Dr  Maurice  Villaret,  professeur 
agrégé  :  Deçon  de  clinique  élémen¬ 
taire  an  lit  des  malades.  —  De 
9  h.  1/2  à  10  h.  1/2  :  Visite  de  M.  le 
pr  Gilbert.  —  10  h.  1/2  :  Clinique 
de  M.  le  pr  Gilbert  :  Des  ptoses  et 
la  gymnastique  viscérale,  par  M.  le 
Dr  Carnot,  professeur  agrégé.  ' 


Clinique  gynécoiogique.  — 
M.  Champy,  agrégé,  chef  de  labora¬ 
toire,  fera  un  cours  complémen¬ 
taire  pratique  d’histologie  normale 
et  pathologique  d’hématologie  et  de 
bacériologie  appliquée  à  la  gyné¬ 
cologie.  Ce  cours  commencera  le 
Juiliet  1914,  à  8  h.  1/2  du  matin. 
Il  comprendra  10  séances,  du  i^r  au 
Il  juillet. 

De  droit, à  verser  est  de  50  francs. 

Ecole  pratique  des  hautes  études. 
—  M.  Guénaux  devait  faire  3  confé¬ 
rences,  comme  noua  l’avions  annoncé 
dans  le  numéro  du  13  juin  ;  il  ne 


pourra  eu  faire  que  deux  :  le  27  et  le 
30  juin  à  20  h.  30  à  la  Sorbonne. 

Cours  de  perfectionnement  d'obs¬ 
tétrique  (I-IOWTAI,  SAIN'r-DOUIS). - 

Service  de  M.  le  IF  Demelin.  —  Un 
cours  d’accouchement  à  l’usage  des 
docteurs  français  et  étrangers  et 
des  étudiants  déjà  pourvus  de  leur 
certificat  de  stage  obstétrical,  s’ou¬ 
vrira  à  la  maternité  de  l’Hôpital 
Saint-Douis,  le  8  Juiiiet,  sous  la 
direction  de  M.  le  Dr  Demelin,  accou¬ 
cheur  des  hôpitaux,  professeur  agrégé 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris, 
avec  la  collaboration  de  MM.  les  D™ 
Devraigne,  accoucheur  des  hôpi¬ 
taux,  Guéniot,  professeur  agrégé  à 
la  Faculté  de  médecine,  Chirié, 
ancien  chef  de  clinique,  Keim, 
ancien  interne  des  hôpitaux,  Boul- 
lier,  ex-préparateur  des  cours  à  la 
P'aculté. 

Ce  cours  théorique  et  pratique 
aura  lieu  chaque  jour  à  17  heures  ;  il 
sera  complet  eu  14  leçons.  De  prix 
du  cours  complet  est  de  50  francs. 
S’inscrire  à  la  Maternité  de  l’hôpital 
vSaint-Douis,  le  matin  de  9  h.  1/2  à 
10  h.  1/2.  Des  nombre  des  places  est 
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27  Juin.  —  Ouverture  du  cours  de 
puériculture  de  Porchefontaine- 
Versailles, 

29  Juin.  —  A  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Paris,  ouverture  du  concours 
pour  l’emploi  de  suppléant  de  la 
chaire  de  pathologie  et  de  clinique 
médicale  à  l’ICcole  de  médecine 
d’Angersî 

29  Juin.  —  A  Brest,  Rochefort  et 
Toulon,  ouverture  du  concours  pour 
l’emploi  de  prosecteur  dans  les  Éco¬ 
les  de  médecine  navale  de  ces  ports. 

29  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
pour  une  place  de  médecin  spécia¬ 
liste  suppléant  pour  l’électricité, 
des  hospices  de  Nantes. 

29  Juin.  —  Ouverture  du'concours 
pour  une  place  de  prosecteur  et  un 
emploi  d’aide  d’anatomie  à  l’École 
de  Médecine  de  Nantes'. 

29 .  Juin.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  de  l’Internat  de  l’hôpital 
Saint-Joseph  à  Paris. 

29  Juin.  —  Ouverture  du  concours 
de  l’externat  des  hôpitaux  de  Lille. 

30  Juin.  —  A  Paris  ouverture  du 
concours  pour  l’emploi  de  méde¬ 


cin  stagiaire  de  l’assistance  '  médi¬ 
cale  en  Indo-Chine. 

30  Juin.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  l’admission  des 
élèves  à  l’École  principale  du  service 
de  santé  de  la  marine  à  Bordeaux. 
(S’inscrire  au  ministère  de  la  Marine, 
Service  central  de  Santé.) 

30  Juin.  —  Ouverture  de  la  ses¬ 
sion  ordiiiaire  du  conseil  .ppérieur 
de  l’Instruction  publique. 

30  Juin.  —  Ouverture  du  concoiurs 
pour  une  place  d’interne  titulaire  à 
l’hôpital  de  Libourne. 

/"  Juiiiet.  —  Ouverture  du  cours 
d’histologie,  d’hématologie  et  de 
bactériologie  appliquées  à  la  gyné¬ 
cologie,  à  la  Clinique  gynécologique 
de  la  Faculté  de  Paris  (Hôpital  , 
Broca). 

Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  du  cliuicat  de  la  Faculté  de 
Médecine  de  Paris. 

Juiiiet.  —  Ouverture  du  cou-  . 
cours  de  l’Internat  de  la  maison 
départementale  de  Nanterre. 

4  Juillet.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  du 
prosectorat  des  hôpitaux  de  Paris 


(S’inscrire  à  l’admiuisfràtiôn  de 
l’Assistance  publique  à  Paris,  3, 
avenue  Victoria,  de  ii  à  13  heures. 

B  Juillet.  —  Dernier  délai  :  pour 
l’envoi  à  Lyon,  à  M.  -  Weigert, 
3,  cours  Morand,  des  titres  et  résu¬ 
més  des  communications  destinées 
au  congrès  des  médecins  scolaires. 

B  Juillet.  —  A  20  h.  3/4  à  la- 
P'aculté  de  médecine  de  Paris, 
réunion  de  l’Association  interna¬ 
tionale  de  perfectionnement  scien-  • 
tifique  et  médical. 

B  Juillet.  —  A  la  Faculté  de  méde¬ 
cine  de  Paris,  ouverture  de  la  session 
d’examens  pour  le  diplôme  de  chirur¬ 
gien-dentiste. 

B  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  l’emploi  de  chef  des  tra¬ 
vaux  anatomiques  à  l’École  de 
médecine  d’Angers. 

B  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  la  place  de  préparateur 
de  bactériologie  et  pour  l’emploi 
de  préparateur  d’hisfoire  naturelle 
à  l’École  de  médecine  de  Nantes. 

B  Juillet.  — ■  Ouverture  du  con¬ 
cours  du  cliuicat  de  l’École  de  méde¬ 
cine  de  Marseille. 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PARIS 


Mercredi  1“''  juillet,  à  une  heure.  —  M"»-'  Fuss-Ai,TKr. 
Contribution  à  l’étude  analytique  de  la  montée  laiteuse. 
(MM.  Pinard,  président  ;  Gaucher,  Letulle  et  Gougerot.) 
—  M.  Fijniaiix.  Tables  des  croissances  comparées  des 
nourrissons  élevés  suivant  les  différents  modes  d’allai¬ 
tement  durant  la  première  année  de  la  vie.  (MM.  Gaucher, 
président  ;  Pinard,  Letulle  et  Gougerot.)  — -  M.  Tapiianki,. 
.Syphilis  et  eczéma.  (MM.  Letulle,  président  ;  Pinard, 
Gaucher  et  Gougerot.)  — •  M;  Dunan.  Du  rôle  de  l’hypo¬ 
physe  dans  la  nutrition.  (MM.  Roger,  président  ;  Legueu, 
André  Jousset  et  Desmarest.) — ^M.  MouciiHKATKNBi,tT'rE. 
Contribution  à  l’étude  des  paralysies  immédiates  du  nerf 
radial  dans  les  fractures  de  la  diaphyse  humérale.  (MM.  1/;- 
gueu,  président;  Roger,  André  Jousset  et  Desmarest.) 

Jetidi  2  juillet,  à  une  heure.  —  M.  Payoi,i,E.  Les  pig¬ 
mentations  cutanées  dans  le  syndrome  de  Basedow 
(MM.  Debove,  président  ;  Gilbert  Ballet,  Achard  et  Gou¬ 
gerot.)  —  M.  Lauziî.  La  psychose  hallucinatoire  chro¬ 
nique.  (MM.  Gilbert  Ballet,  président  ;  Debove,  Achard 
et  Gougerot.)  —  M.  Poiraueï.  Troubles  de  la  sensibilité 
objective  des  muqueuses  et  de  la  peau  dans  le  zona. 


(MM.  Achard,  président  ;  Debove,  Gilbert  Ballet  et 
Gougerot).  —  M*'»  PoMper.  Les  incidents  et  les  accidents 
du  traitement  de  la  méningite  cérébro-spinale.  (MM.  Hu- 
tinel,  président  ;  Pierre  Marie,  Chauffard,  Ribierre).  — 
M,  Fideer.  Méningo-eucéplialite  tuberculeuse  et  tuber¬ 
cules  corticaux  multiples  (étude  anatomo-clinique). 
(MM.  Pierre  Marie,  président  ;  Hutinel,  Chauffard,  Ri¬ 
bierre).  —  M.  Dartiguionavb.  'Traitement  des  amibiases 
hépatiques  par  l’émétique.  (MM.  Chauffard,  président  ; 
Hutinel,  Pierre  Marie,  Ribierre).  — M.  Bénard.  De  l’in¬ 
fluence  des  traumatismes  sur  les  épanchements  pleuraux. 
Conséquences  médico-légales  sur  les  accidents  du  travail. 
(MM.  Chauffard,  président  ;  Plutinel,  Pierre  Marie,  Ribier¬ 
re).  —  M.  Garacie  Manifestations  oculaires  des  fractures 
indirectes  de  la  base  du  crâne.  Leur  valeitr  séméiologique. 
(MM.  de  Lapersonne,  président  ;  Alb.  Robin,  Ribemont- 
Dessaigues,  Terrien).  —  M"“  Teekes.  Le  soufre  colloïdal 
et  son  application  thérapeutique.  (MM.  Alb.  Robin,  pré¬ 
sident  ;  de  Lapersonne,  Ribemont-Dessaignes,  Terrien). 
—  M.  Sfez.  De  l’aiiesthésie  en  obstétrique.  (MM.  Ribe¬ 
mont-Dessaignes,  président  ;  de  Lapersonne,  Alb.  Robin, 
Terrien). 


THÈSES  DES  FACULTÉS  DE  MÉDECINE  DE  PROVINCE 


LYON.  —  24  juin.  — ^  M"'  Perrot  :  De  la  signification 
de  l’herpès  au  cours  de  la  pneumonie  et  de  l’infection 
pneumococcique.  —  M.  Bois  :  Les  pleurésies  enkystées 
de  la  région  du  hile. 

27  juin.  —  M.  Biot  :  Recherche  des  antigènes  et  des 
anticorps  dans  le  sérum  et  l’urine  des  tuberculeux.  Do¬ 
sage  de  l’alexine.  Éssai  sur  la  valeur  clinique  des  réactions. 

BORDEAUX.  —  24  juin.  —  M.  'I'kvssandier  :  De  la 
valeur  thérapeutique  des  différents  traitements  employés 
en  1914  contre  le  cancer  du  col  de  l’utérus. 


MONTPELLIER. —  23  juin.  — M"“  Bortciiëwski  (Doba) 
Émploi  des  sérums  .sucrés  en  thérapeutique. 

M““  CuiEMAN  (Mirea).  La  ponction  lombaire  et  les 
injections  sous-arachnoïdiennes  dans  le  traitement  des 
crises  gastriques  du  tabes. 

27  juin.  —  M.  Fassina  (Georges).  La  typhlite  aiguë 
perforante. 

M:  Livreeet  (Baptiste).  Du  choix  (d’un  traitement 
pour  les  fractures  de  l’humérus. 
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NATIVELLE 


U ROTROPirTE  SCH ERI NG 

jl  e  Premier  en  date  et  en  renonrî 
des  Antiseptiques  internes 


-  PRIMES  DE  ‘  PARIS  MEDICAL”  POUR  1914  - 

*•  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ’’  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  cas  primas) 

1°  Un  coffret  de  produits  d'hygiène  esthétique  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes 
poudre  de  riz,  1  savon)  (Valeur  i5  fr.).  Chevrier,  21,  faubourgMontmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  Joindre  la  somme  de  2  fr.So,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

2°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 

•  G.  Mathieu  fils  et  C®,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

3“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne,  Lavabos,  Salie  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

40  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

5’  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enohien,  à  Paris.  {Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  3o  centimes  pour  le  port). 

6“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  {Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

7“  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8“  Bons  pour  une  remise  de  25  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machine  àcoudre  et  remise  de  lop. 

100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  2800  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

9°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  {sur  présentation  de  cette  page). 

10°  Remise  sur  rachat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  ; 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  une  soûle  de  ces  29  primes) 
i®  Un  Joli  presse-papier  en  marmorlte  de  Salnt-Oobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptine  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2“  Un  stylographe  offert  par  le  Lait  Lepelletler  homogénéisé.stérilisé  (procédés  Lécuyer).  (Prime  épuisée). 

3”  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D' Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant,  à  Lons-le-Saunier. 

4“  Un  seau  de  2  kilos  de  miel  surfin  du  Qâtinals,  offert  par  M.  Paul  Roubinet,  à  Auxy.  {Prime  épuisée). 

5®  Une  poire  de  Polltzer,  {Pour  les  médecins  seulement). 

6”  Une  pince  ciamp  courbe  ou  droite.  {Pour  les  médecins  seulement). 

7®  Une  pince  longue  à  mors  courts  de  Rlchelot.  (Pour  les  médecins  seulement). 

8®  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Murillo,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 
valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  {Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  So  au  prix  de  l’abonnement, plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 

10”  Un  pulvérisateur  Vaast,  pour  traitement  des  affections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

[rue  de  l’Odéon,  Paris.  (Prime  épuisée.) 
Il®  Une  trousse  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

12"  Une  boîte  Aldogènepourdéslnfectlon,  offerte  parla  Société  Générale  d’Antisepsie,  i5,r.d’Argenteuil,Paris. 
i3“  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  Augereau,  69,  avenue  des  Ternes. 

14®  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ",  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montre  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  ôrevefé), offert  parlaSociÉTÉ  ELECTBO-lNDUSTRiELLE(mawoii  AfafAieu),  1 13, Bd.  St-Germain, à  Paris, 
i5°  Un  thermomètre  maxima,  offert  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,  à  Paris.  (Prime  épuisée.) 
16“  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  àdents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti- 


16“  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  àdents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

17°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  Jeunesse  Jane  flading  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hading  (au  choix). 

18°  Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just»  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à,  Paris. 

19®  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

20”  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  So  francs  à  la  maison  Cogit  et  C‘",  Appareils  de 

21®  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  25  ir.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

22®  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues. 

23®  Bon  pour  une  Journée  A  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  et  un  déjeuner. 

24®  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen. 

25°  Elégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xéroi  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.So,  plus  t  fr.  pour  le  port  en  France). 

26°  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

28°  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  VII,  à  Paris. 

29°  Formolateur  Hélios  A.  (Prime  épuisée). 

3o°  Une  seringue  porte-aiguille  ou  seringue  d’urgence  du  D'  Delangre,  toujours  aseptique,  offerte  par  la 
maison  Mathieu,  ii3.  Bd  St-Germain,  Paris. 

3i®  Sac  d’excellents  chocolats,  offert  par  la  maison  “  A  la  Marquise  de  Sévingé  ”,  boulevard  de  la  Made¬ 
leine  et  rue  de  Sèvres,  à  Paris  (chocolaterie  de  Royat).')  '(Prime  épuisée.) 

32°  Deux  bougies  allumage  électrique  Standard  pour  automobile  (au  choix  Tourist  n°  7  ou  .Standard  à  culot 
long),  offertes  par  M.  Mounier,  39,  rue  Popincourt,  à  Paris.  (Joindre  2  fr.  au  prix  de  l'abonnement, 
plus  5o  centimes  pour  le  port). 
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LIBRES 


LA  LIGUE  DU  SILENCE  AUX  ENTERREMENTS 

Il  se  crée  chaque  jour  tant  de  ligues,  que  nous 
risquons  d’en  être  submergés.  J  e  me  demande  même 
.s’il  ne  serait  pas  prudent  d’en  créer  une  encore... 
contre  l’abus  des  ligues.  J  ’ai  sous  les  yeux  les  statuts 
d’une  des  dernières  nées.  Elle  n’est  pas  la  moins 
originale.  Elle  a  vu  le  jour  à  Dijon,  et  n’impose  à 
ses  adhérents  qu’une  règle,  garder  le  silence  aux 
enterrements. 

J  ’ignore  le  succès  qui  lui  est  réservé  en  son  pays 
d’origine,  mais  je  puis  affirmer  qu’elle  n’obtiendrait 
pas  à  Paris  plus  de  résultat  pratique  que  la  Ugue 
pour  la  repopulation...  dont  bon  nombre  de  membres 
affirment  leur  volonté  de  repeupler  en  restant 
célibataires. 

Pour  le  Parisien,  qui,  dans  sa  vie  trépidante,  a 
rarement  la  possibilité  de  rencontrer  ses  amis, 
un  enterrement  est  une  occasion  exceptionnelle 
de  prendre  contact  quelques  instants  avec  eux. 
Devant  les  tréteaux  voilés  de  noir,  où  se  célèbre  la  plus 
hnportante  cérémonie  de  la  journée,  l’inscription  des 
présences  (c’est  le  seul  endroit  du  monde,  où  sur 
mille  signatures  on  n’en  trouverait  pas  une  illisible) 
circulent,  pendant  de  com'ts  instants,  tousles  membres 
d’mi  même  milieu,  et  il  arrive  souvent  que  l’on 
recueille  le  crayon  de  la  main  d’mr  camarade  perdu 
de  vue  depuis  des  années.  Quel  supplice  serait  le 
silence  ! 

C’est  stutout  aux  enterrements  des  maîtres  de 
la  médecine,  de  ceux  que,  avec  une  vénération 
railleuse,  on  appelle  les  pontifes,  que  se  taire  serait 
impossible.  Où  parlerait-on  de  leur  succession, 
grands  dieux  I  si  ce  n’est  derrière  leur  cercueil? 
je  n’ai  pas  la  naïveté  de  croire  qu’il  n’en  a  pas  été 
parlé  auparavant.  les  moins  intrigants  des  compé¬ 
titeurs  à  une  de  leurs  multiples  fonctions  ont  com¬ 
mencé  leurs  démarches  le  jour  de  la  mort  ;  les  plus 
actifs  ont  sollicité  des  concours,  dès  qu’a  circulé 
dans  le  public  la  nouvelle  de  leur  maladie  ;  mais  ce 
n’est  qu’à  l’enterrement  du  maître  que  se'produit 
l’explosion  des  candidatm-es.  Songez  que  la  céré¬ 
monie  funèbre  groupe  pour  quelques  mstants  tous 
les  collègues  du  défunt,  et  tous  les  candidats  à  ses 
multiples  places,  tous  ceux  qui  cherchent  dos  voix, 
et  tous  ceux  qui  en  ont  une  à  promettre  ! 

Quelle  occasion  unique  !  Entre  la  maison  et 
Téglise,  il  li’est  pas  question  d’autre  chose.  On  sollicite, 
on  insinue,  on  encourage,  on  se  réserve,  on  suppute 


PROPOS 

les  chances  dé  chacun.  Parfois  une  impression  se 
dégage,  mi  courant  se  dessine,  entraînant,  sans 
qu’ils  en  veuillent  convenir,  piarfois  sans  qu’ils 
s’en  doutent  eux-mêmes,  la  niasse  des  hésitants, 
bouchons  flottants,  qui  décideront  de  l’élection, 
étant  les  plus  nombreux,  sans  avoir  su  se  décider 
eux-mêmes. 

Et  on  voudrait  fermer  la  bouche  aux  candidats? 
priver  les  électeurs  du  charme  caressant  de  flatte¬ 
ries,  toujours  agréables  bien  que  nianifestenient 
intéressées  ?  Quelle  illusion  !  Sans  doute,  il  est  peu 
convenable  de  n’être  pas  recueilli,  derrière  mi  cer¬ 
cueil  que  suit  une  famille  en  larmes,  mais  que  pièse 
cette  considération  à  côté  des  intérêts  personnels  en 
jeu?  Ceux  qui  pleurent  n’entendent  pas  ;  celui  qu’on 
pleure  n’entend  pas  davantage. 

Je  me  figure  même  que,  si  ce  dernier  pouvait 
décliiffrer,  du  fond  de  son  cercueil,  le  murmure  des 
voix  humaines,  il  s’amuserait,  autant  que  le  peut 
faire  un  cadavre  dans  un  corbillard,  et  que,  souriant, 
il  dirait  : 

(I  Pourquoi  cette  contrainte?  Ivn  quoi  croyez- 
vous  que  m’oflense  le  bourdonnement  des  conver¬ 
sations  intére.ssées  ?  Il  n’évoque  en  moi  que  de 
bons  souvenirs.  Aux  fmiérailles  de  mon  maître, 
j’eus  la  bonne  fortune  de  suivre  le  convoi  auprès 
de  Z.,  et  de  lui  arracher  la  promesse  de  sa  voix  pour 
la  chaire  du  défunt  :  le  lendemam,  je  serais  peut- 
être  arrivé  trop  tard.  Derrière  le  cercueil  d’Y...,  je 
conquis  mon  siège  à  l’Académie,  de  médecine,  et 
mon  élection  à  l’Institut  se  décida  entre  la  maison 
mortuaire  de  mon  prédécesseur  et  le  cimetière  : 
mon  concurrent  avait  commis  l’imprudence  de  s’ar¬ 
rêter  à  l’église  ! 

<1  Empêcher  de  causer?  Chimère  !  Et,  du  mo¬ 
ment  qu’on  cause,  ne  vaut-il  pas  mieux  causer  de 
ma  .succession  que  de  moi-même  ?  \’ous  alléguerez 
que,  sans  doute,  on  n’en  dirait  que  du  bien?...  je 
n’en  suis  pas  assez  sûr  pour  ne  pas  préférer  qu'on 
parle  d’autre  chose.  » 

O  liguem-s,  vous  êtes  des  sages  et  je  vous  admire  î 
Déroulez  dans  les  rues  de  Dijon  vos  défilés  muets  ; 
méditez  en  silence,  comme  vous  }'  convie  votre 
article  8,  «les  vérités  bienfaisantes,  que  la  mort 
rappelle  à  tout  homme  qui  réfléchit  »  ;  mais  ne 
tentez  pas  de  recruter  des  adhérents  dans  le  corps 
médical  parisien. 

\'ous  risqueriez  fort  de  courir  à  un  échec! 

G.  IjxossiWt..  ; 
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CHRONIQUE 


J.  BOUILLAUD  (1796-1881) 

l,a  découverte  de  l’endocardite  rliuiiiatisniale 
suffit  à  illustrer  Bouillaud  et  tout  étudiant  connaît 
ou  devrait  connaître  les  lois  de  coïncidence  auxquelles 
le  clinicien  français  a  attaché  .  son  nom.  A  ses 
recherches  capitales  sur  les  cardiopathies,  il  en  a 
joint  beaucoup  d’autres  qui,  elles  aussi,  ont  marqué 
une  date  en  médecine,  et  sa  longue  vie  peut,  comme 


comptait  l’oncle  du  jeune  Bouillaud.  Celui-ci  a 
raconté  dans  ses  lettres  son  isolement,  logé  dans 
une  chambrette  qu’il  trouvait  bien  chère  (elle  lui 
coûtait  douze  francs  par  mois  !),  ses  pérégrinations 
à  la  recherche  d’un  protectenr,  sa  première  visite 
à  l’hôpital  Saint-Bouis  dans  le  service  de  Richeraud 
et,  au  spectacle  d’une  opération,  sa  fuite  précipitée. 
Enfin  il  s’habitue  et  en  1815,  à  Cochin,  il  commence 
à  travailler  sérieusement  lorsque  le  retour  de  l’île 


celle  de  nombre  de  nos  vie 
en  exemple.  Elle  témoigne 
d’une  activité  inlassable  et 
montre  mie  fois  de  plus  ce- 
que  peut  en  médecine  un 
effort  méthodique  et  persé¬ 
vérant,  servi  par  l’esprit 
d’observation.  Né  à  la  fin 
du  xviiE  siècle,  Bouillaud 
fut  un  contemporain  de 
Laënnec  et  put  assister  aux 
débuts  de  l’auscultation, 
sans  laquelle  ses  propres 
recherches  n’auraient  pas 
jiu  être  poursuivies.  Mort 
il  y  apeud’années,  en  1881, 
il  a  publié  des  travaux 
scientifiques  l’année  même 
<le  sa  mort  et  il  a  vécu  assez 
pour  voir  naître  la  patho¬ 
logie  microbienne  et  com¬ 
prendre  l’essor  nouveau  de 
la  médecine,  à  la  suite  des 
découvertes  de  Faste  .ir. 


IX  maîtres,  être  citée  d’Elbe  soulève  la  jeunesse  en  mi  élan  patriotique. 

Bouillaud  ne  peut  résis¬ 


ter,  il  part  brusquement 
sans  avertir  les  siens  et 
s’engage  dans  un  régiment 
de  hussards  à  Dole.  Licen¬ 
cié  après  la  courte  campa¬ 
gne  de  Paris,  il  retourne  à 
Bragette,  près  des  siens, 
et  y  reste  quelques  mois, 
ne  regrettant  pas  sabrusque 
incursion  dans  la  vie  mili¬ 
taire,  mais  impatient  de  re¬ 
prendre  ses  études  médica¬ 
les.  On  le  laisse  enfin  revenir 
à  Paris  et  dès  lors  sa  carrière 
a  une  évolution  rapide. 

Dès  l’année  suivante,  il 
est  externe  des  hôpitaux, 
en  1818  il  est  interne,  en 
1823  il  est  docteur,  en 
1825  il  est  nommé  membre 


de  l’Académie  de  médecine, 
à  vingt-neuf  ans!  Un  an 


Bouii.i.AtiD  (d'.-iprcs 

v3es  débuts  furent  bien 


plus  tard  il  conquiert  avec 
éclat  le  titre  d’agrégé. 
Enfin  en  1831,  Bouillaud, 


humbles.  Jean  Bouillaud  était  né  le  16  septembre  à  la  suite  d’un  concours  remarquable  et  malgré  le 


1796,  en  Charente,  au  petit  hameau  de  Bragette, 
IDeu  éloigné  d’Angoulême. 

Son  père  était  un  modeste  tuilier  de  village,  et  c’est 
à  l’école  primaire  voisine,  au  village  de  Garat,  qu’il 
fit  ses  premières  études.  Grâce  à  des  efforts  de  tra¬ 
vail  et  d’économie,  ses  parents  l’envoyèrent  au  lycée 
d’Angoulême  poursuivre  son  éducation.  Le  «petit 
campagnard  de  Bragette  ■>  eut  vite  fait  de  se  mettre 
hors  de  pair  en  remportant  tous  les  prix  et  en  ache¬ 
vant  ses  succès  sur  un  prix  d’excellence  en  1813. 
C’est  alors  que,  comme  pour  Laennec,  un  oncle,  ancien 
clfirurgien  des  armées,  interrdnt  à  propos  et  décida 
de  son  avenir.  Il  s’intéressa  au  jemie  écolier  et 
le  fit  partir  ixjur  Paris  avec  un  mince  pécule 
en  poche  et  une  lettre  de  recommandation  pour 
Percy. 

Les  premiers  débuts  dans  le  grand  Paris  furent 
durs  et  l’accueil  de  Percy  ne  fut  pas  celui  sur  lequel 


peu  de  sympathie  que  lui  témoignaient  ses  juges, 
fut  nonuné  professeur  de  clinique  médicale  (la 
monarchie  de  1830  avait  rétabli  le  concours  ix)ur 
les  nominations  professorales,  il  fut  à  nouveau 
supprimé  en  1852).  Lorsque  le  succès  de  Bouillaud 
fut  connu,  il  fut,  non  seulement  acclamé,  par  la  foule 
des  étudiants,  mais  enlevé  sur  les  bras-  et  porté  en 
triomphe  !  Comme  le  remarque  Bergeron,  le  mode 
actuel  de  nomination  des  professeurs  ne  pennet 
plus  semblable  explosion  d’enthousiasme. 

Professeur  de  clinique  à  La  Pitié,  ]3uis  à  La 
Charité  dans  ramphithéâtre  rendu  célèbre  par 
l’enseignement  de  Corvisart  et  de  Laennec  et  oii  plus 
tard  Potain  enseigna,  Bouillaud  eut  un  immense 
succès  et  put  pendant  bien  des  années  accomplir 
un  travail  considérable.  «  Animé  du  feu  sacré,  écrit 
H.  Roger,  poussé  par'de  saines  ambitions,  doué  d’une 
incroyable  puissance  de  travail,  il  se  consacre  entiè- 
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CHRONIQUE  (Suite) 


renient  à  la  science  et  à  l’art  de  la  médecine  ;  ensei¬ 
gnement  clinique  qui  exige  de  longues  heures  à 
rliôpital  et  dans  les  amphithéâtres  ;  participation 
assidue  aux  actes  de  la  Faculté  ;  communications, 
rapports  et  discussions  à  l’Académie  ;  étude  hmnense 
des  ouvrages  des  médecins  anciens  et  modernes,  et, 
pour  se  délasser,  lectoe  des  chefs-d’œuvre  de  l’anti¬ 
quité  et  des  xvn®  et  xvin>;  siècles  ;  recherches 
expérimentales,  applications  de  la  physique  et  de  la 
cliiniie  à  la  médecine  ;  composition  de  mémoires  sur 
la  physiologie  et  sur  la  philosopliie  médicale  ; 
publication  des  traités  cliniques  du  rhumatisme  et 
des  maladies  du  cœitr,  admirables  écrits  où  Bouillaud 
égale  Faennec  et  dépasse  Gorvisart  que,  par  une 
hyperbole  intéressée,  Dupuytren  appelait  le  Dieu 
de  la  médecine,  tel  est  l’ensemble  grandiose  de  ses 
travaux,  tel  est^em^ 
ploi  fructueux  de  ses 
heures  de  jour,  qu’il 
doublait  souvent  par 
celles  de  la  nuit.  » 

C’est  dans  cette 
première  joêriode  si 
active  de  sa  vie 
qu’une  médaille  com¬ 
mémorative  en  or  fut 
offerte  au  clinicien 
de  la  Charité  par  ses 
élèves.  File  était 
d’ailleurs  plus  tou¬ 
chante  par  l’intention  que  par  l’exécution  (Fig.  2)  ; 
le  temps  n’était  pas  encore  venu  des  Chaplain,  des 
Roty,  des  Paul  Riclier,des  Prudhomme,  de  tant 
d’autres  experts  à  fixer  sur  mie  plaquette  les  traits 
de  nos  maîtres  les  plus  chers. 

ha.  tâche  considérable  ainsi  accomplie  ne  suffit 
pourtant  pas  à  BouiUaud.  Il  ambitionna  d’être 
«médecm  législateur»  et  acceiita;  d’aller  en  1843 
représenter  à  la  Chambre  des  députés  le  département 
de  la  Qiarente.  «  Mais,  dit  Bèrgeron,  ce  n’était  pas 
mi  milieu  où  sa  science  et  son  merveilleux  talent 
d’orateur  pussent  briller  de  tout  leur  éclat  et  ses 
fonctions  parlementaires  eurent  luie  trop  courte 
durée  pour  qu’il  ait  pu  faire  tout  le  bien  qu’on  pou¬ 
vait  attendre  de  sa  haute  intelligence.  »  Il  avait 
d’ailleurs  mieux  à  faire  en  restant  miiquement  mé¬ 
decin,  et  la  longue  li,ste  de  ses  travaux  montre  tout  ce 
que  son  génie  d’observation  lui  permit  de  mettre  en 
1  umière. 


Dès  l’inteniat,  en  1823,  il  avait  publié  im  mémoire 
snx  l’oblitération  des  veines  et  la  jormation  des  Itydro- 
pisies  partielles  dans  lequel  il  montrait  l’influence 

des  troubles  de  la  circulation  veineuse  sur  la  pro-  de  constater  assez 


duction  des  œdèmes,  influence  jusqu’alors  méconnue. 

Puis,  il  entreprit  des  recherches  expérimentales 
sur  les  jonctions  du  cerveau.  Il  prit  des  oiseaux  et  des 
petits  mammifères  et  pratiqua  chez  eux  des  muti¬ 
lations  cérébrales  variées  ;  donnant  un  exemple 
maintes  fois  suivi  depuis,  il  associa  sa  femme  à  ges 
expériences  ;  «  en  bravant  ainsi,  écrit  Bergeron,  la 
répulsion  qu’inspire  d’ordinaire  aux  fenuues  la  vue 
du  sang  et  des  souffrances  des  animaux,  Bouih 
laud  témoignait  à  la  fois  de  son  dévouement  con¬ 
jugal  et  de  son  ambition  très  légitime  de  contribuer 
dans  la  mesure  de  ses  forces  au  succès  de  sou  mari.» 
Ces  premières  expériences,  sans  donner  de  résultats 
concluants,  lui  montrèrent  «  que  la  destruction  de  la 
partie  antérieme  du.  cerveau  déterminait  chez-  les 
animaux  connue  un  état  d’idiotisme  qui  leur  faisait 
perdre  la  connais¬ 
sance  distincte  des 
objets  et  des  êtres 
extérieurs,  sans  ané¬ 
antir  toutefois  leurs 
sensations  externes.» 

Ces  constatations 
venaient  à  l’appui 
de  la  théorie  physio¬ 
logique  soutenue  par 
Bouillaud  dans  mi 
autre  mémoire  où  il 
montrait  que  la  perte 
de  la  parole  corres¬ 
pond  à  une  lésion  des  lobes  antérieurs  du  cerveau^ 
Il  admettait,  d’après  une  série  d’observations 
anatomiques  et  cliniques,  que  les  mouvements  des 
organes  de  la  parole  sont  régis  par  mi  centre  spécial 
indépendant  et  que  ce  centre  occupe  les  lobes  anté¬ 
rieurs.  Précurseur  de  Broca  et  de  tous  ceux  qui  se 
sont  efforcés  de  débrouiller  la  complexe  question  des 
aphasies,  il  est  le  premier  à  avoir  apporté  rme  notion 
de  localisation  relativement  précise. 

Mais  ce  sont  ses  reclierclies  sur  l'endocardite 
rhumatismale  qui  montrent  le  mieux  son  esprit  mé¬ 
thodique  et  observateur.  Sans  doute  il  avait  eu  des 
précurseurs,  eu  Angleterre  notanuuent  et,  dans  une 
fort  intéressante  leçon,  M.  Chauffard  a  montré  com¬ 
ment  en  1820  l’attention  était  déjà  attirée  sur  le  rhu¬ 
matisme  cardiaque.  D’autre  part,  l’auscultation  de 
Daeimec  apjjortait  à  Bouillaud  l’arme  nécessaire,  sans 
laquelle  aucmi  progrès  n’eût  pu  être  accompli.  Mais, 
guidé  par  .son  génie  d’observation,  c’est  indiscuta¬ 
blement  Bouillaud  qui  a  découvert  l’endocardite 
rhumatismale.  Dès  1832  et  1833,  il  entrevit  la  coïn¬ 
cidence  du  rhmnatisme  artierdaire  aigu  et  des  com¬ 
plications  cardiaques  :  eu  auscultant  systématicpie- 
ment  le  cœur  de  tous  ses  malades  il  a  la  surprise 
■eut  chez  ses  rhumatisants 
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CHRONIQUE  (Suite) 


l’apparition  de  bruits  de  râpe,  de  scie  ou  de  soufflet, 
très  analogues  aux  bruits  anormaux  qui  caractérisent 
les  affections  organiques  et  chroniques  du  cœur.  Il  se 
rappelle  alors  que,  dans  quelques  cas  de  rhumatisme 
articulaire,  il  a  observé  le  développement  de  maladies 
du  cœur  avec  souffle.  En  1834,  il  étudie  10  cas  de 
rhumatisme  articulaire  aigu  et  note  et  décrit  la  pre¬ 
mière  fois  l’existence  d’une  endocardite  modifiant 
puissamment  la  marche  de  la  maladie,  en  ajoutant  à 
sa  gravité.  Il  définit  nettement  l’endocardite  «  inflam¬ 
mation  de  la  membrane  interne  du  cœur  et  spécia¬ 
lement  des  valvules  sur  lesquelles  cette  membrane 
se  déploie  ».  Continuant  son  enquête  i^ar  une  voie 
différente,  il  interroge  ses  malades  atteints  de  cardio¬ 


découverte  de  Bouillaud  était  immense.  Non  seule¬ 
ment  elle  apportait  en  pathogénie  cardiaque  une 
donnée  précise  et  scientifique,  montrant  que  plus 
de  la  moitié  des  affections  chroniques  du  cœur  recon¬ 
naissent  pour  cause  une  endocardite  rhumatismale, 
mais  elle  apportait  l’exemple  le  plus  typique  des 
localisations  viscérales  d’origine  infectieuse,  établis¬ 
sant  les  rapports  évolutifs  qui  relient  les  états  aigus 
aux  affections  chroniques,  les  processus  inflam¬ 
matoires  aux  scléroses.  Sans  doute  actuellement, 
surtout  depuis  les  merveilleux  effets  de  la  médica¬ 
tion  salicylée,  la  première  loi  de  Bouillaud  a  perdu  de 
sa  rigueur  ;  011  sait  inversement  que,  chez  l’enfant,  la 
seconde  loi  comporte  de  nombreuses  exceptions  qui 


patines  chronicjues  et,  en  remontant  dans  leurs  anté¬ 
cédents,  il  a'  «  la  satisfaction  »  de  trouver  en  eux 
d’anciens  rhumatisants.  C’est  dans  la  moitié  des  cas 
de  péricardite  ou  d’endocardite  qu’il  trouve  ainsi  des 
antécédents  de  rhumatisme  articulaire  aigu.  De  1836 
à  1840,  sans  s’arrêter  aux  multiples  objections  de 
parti  pris  qui  lui  sont  faites,  .Bouillaud  complète  et 
confinne  ses  constatations  antérieures  et  il  peut  en 
1840  jrrendre  une  statistique  personnelle  de  330  cas 
pour  «  base  de  la  loi  de  coïncidence  entre  le  rhuma- 
ti.snie  articulaire  et  l’inflammation  du  tissu  séro- 
fibreux  du  cœur,  endocardite  et  péricardite  rhuma¬ 
tismale  ».  Il  promulgue  alors  sous  leur  fonne  définitive 
ses  fameuses  lois  de  coïncidence  : 

Première  loi  :  Dans  le  rhumatisme  articulaire  aigu 
violent,  généralisé,  la  coïncidence  d’une  endocardite, 
d’une  péricardite  ou  d’une  endopéricardite  est  la 
règle,  la  loi  et  la  non- coïncidence  l’exception. 

Seconde  loi  :  Dans  le  rhumatisme  articvdaire  aigu 
léger,  partiel,  apyrétique,  la  non-coïncidence  d’une 
endocardite,  d’une  iséricardite  ou  d’une  endo¬ 
péricardite  est  la  règle  et  la  coïncidence  l’exception. 

Comme  le  remarque  I^I.  Chauffard,  la  portée  de  la 


prouvent  d’ailleurs  mieux  encore  le  rôle  capital  du 
rhumatisme  dans  la  genèse  des  affections  cardiaquès. 
Da  découverte  de  Bouillaud  n’en  reste  pas  moins 
l’une  des  plus  belles  dont  la  clinique  française  puisse 
s’enorgueillir. 

A  ses  études  sur  les  maladies  de  cœur  et  sur  le 
rhumatisme,  Bouillaud  a  joint  une  série  de  notes,  de 
mémoires,  de  leçons  sur  les  sujets  les  plus  divers. 
C’est  à  lui  que  nous  devons  de  connaître  l’albumi¬ 
nurie  cantharidiemie,  et  le  ralentissement  du  pouls 
dans  l’ictère  ;  bien  avant  Skoda,  il  a  signalé  le  bruit 
de  percussion  caractéristique  du  poumon  refoulé 
par  un  épanchement  pleural  et  l’on  pourrait  citer 
beaucoup  d’autres  faits  cliniques  mis  par  lui  en 
lumière. 

Il  aimait  aussi  discuter  les  doctrines  médicales, 
aborder  les  sujets  plülosoplûques  ;  il  avait  un  esprit 
aiguisé  dans  la  controverse  dont  témoignent  son 
Essai  de  philosophie  médicale,  sa  Nosographie  médi¬ 
cale,  ses  études  sur  l’Influence  des  doctrines  ou  des 
systèmes  pathologiques  sur  la  thérapeutique.  H.  Roger 
note  toutefois  que  «la  fréquentation  habituelle  des 
auteurs  classiques  donne  parfois  à  son  langage  une 
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CHRONIQUE  (Smie) 


îonne  pompeuse  que  ne  comportent  pas  les  matières 
scientifiques  ;  parfois  on  a  critiqué  le  tour  par 
trop  élégant  et  littéraire  de  ses  écrits  médicaux  ; 
c’est  le  reproche  qu’on  faisait  à  Fontenelle  et  qu’il 
est  rarement  donné  aux  médecins  de  mériter.  S’il 
lui  arrive  en  effet  d’y  répandre  trop  d’ornements 
ne  peut-on  pas  l’excuser,  dit  Roger,  comme  Voltaire 
excusait  l’auteur  de  la  Pluralité  des  mondes  ? 
«  C’était  de  ces  moissons 
abondantes,  dans  les¬ 
quelles  les  fleurs  crois¬ 
sent  naturellement  avec 
les  épis. » 

Bouillaud,  qui  avait 
le  don  inné  de  l’élo¬ 
quence,  le  conserva  jus¬ 
que  dans  la  vieillesse,et 
à  l’Académie  de  Médeci¬ 
ne,  qu’il  présida  en  1862 
(Fig.  3)  «  l’orateur  octo¬ 
génaire  charmait  encore 
et  étonnait...  sa  parole 
habile  et  chaleureuse, 
hoimête  et  convaincue, 
avait  une  autorité  déci¬ 
sive  ».  C’est  comme  ora¬ 
teur  de  l’Académie  et  de 
la  Faculté  qu’il  fit  l’éloge 
de  Bicliat,  de  Broussais, 
de  Laeniiec.  Il  fut  enfin 
le  président  acclamé  des 
Congrès  internationaux 
qui  eurent  lieu  dans  les 
dernières  années  de 
l’Empire  en  1865  à  Flo¬ 
rence,  en  1867  à  Paris,, 
pendant  l’Exposition 
Universelle.  «R’éloquen- 
ce  qui  convient  à  ces  solennités  est  plutôt  du 
genre  fleruri,  la  littérature  y  est  permise,  les  orne¬ 
ments  de  l’esprit  et  les  effusions  du  cœur  n’y  sont 
point  interdits  ;  ces  conditions  du  programme, 
Bouillaud  sut  les  remplir  aux  applaudissements  de 
ses  auditeurs  que,  dans  son  discours  d’adieu,  il 
appelait  ;  «  Très  honorés  confrères  de  France  et  des 
nations  des  deux  mondes  »  (H.  Roger). 

Il  avait  vu  cesser  les  attaques  dont  il  avait  été 
l’objet  pour  avoir  eu,  disait-il,  «l’impardonnable 
tort  de  se  frayer  des  voies  nouvelles  »,  il  avait 
survécu  aux  envieux  et  ses  découvertes  n’étaient 
plus  contestées.  Tous  les  homreurs  étaient  venus  à  lui  ; 
en  1868  il  avait  remplacé  Serres  à  l’Institut  et 
en  1875,  l’Académie  de  Médecine  put  fêter  ses  noces 
d’or. 

U’activité  de  Bouillaud  ne  s’arrête  pas  avec  la 


retraite  et  il  vécut  assez  pour  assister  aux  décou¬ 
vertes  de  Davaine  et  prendre  part  aux  premières 
discussions  soulevées  par  les  travaux  de  Pasteur  ; 
tout  d’abord  ces  nouveautés  l’avaient  étonné,  mais 
«  fidèle  à  cette  sainte  religion  du  progrès  qu’il  avait 
suivi  pendant  le  cours  de  sa  longue  vie  »  il,  s’était 
déclaré  prêt  à  admettre  les  faits  dont  les  novateurs 
lui  démontreraient  l’authenticité.  Malgré  les  fatigues 
de  sa  vie  si  remplie,  il 
avait  gardé  mie  activité 
presque  juvénile,  faisant 
chaque  été  des  voyages 
en  Suisse  ou  en  Italie, 
que  bien  des  hommes 
plus  jeunes  que  lui 
auraient  hésité  à  entre¬ 
prendre,  ne  reculant  pas 
devant  de  longues  ex¬ 
cursions  à  pied  ou  à 
cheval.  R’hiver,  il  par¬ 
tageait  son  temps  entre 
les  sociétés  scientifiques 
et  les  œuvres  de  bien¬ 
faisance.  Il  fut  le  pre- 
vice-président  de 
l’Association  générale 
médecins  de  France 
dont  il  ne  manquait  pas 
mie  séance  ;  pendant 
Henri  Roger, 
qui  en  fut  le  président, 

■  «vécut  près  de  son  cœur 
et  vit  tout'  ce  qu’il  con¬ 
tenait  de  bonté,  tout  ce 
qu’il  renfermait  de  ten 
dresses  intimes.  » 

Peu  d’ aimées  après  sa 
mort,  survenue  le  29  oc¬ 
tobre  1881,  la  Société  des  médecins  de  la  Charente 
prit  l’initiative  de  lui  élever  une  statue  ;  un  enfant 
d’Angoulême,  M.  Verlet,  le  sculpteur  bien  connu, 
alors  près  de  ses  débuts,  fut  chargé  de  le  faire  revivre 
dans  sa  ville  d'adoption.  Il  y  réussit  (Fig.  4)  et  la 
statue  (dont  une  réplique  existe  à  l’École  pratique) 
fut  inaugurée  le  16  mai  1885  à  Angoulême;  Vulpian, 
Laboulbène  et  H.  Roger  glorifièrent  tour  à  tour  la 
mémoire  de  Bouillaud.  «  L’enseignement  dernier 
qu’il  doime  par  son  exemple,  disait  en  terminant 
H.  Roger,  n’est-ce  pas  que  dans  notre  France 
généreuse,  qui  est  le  pays  de  l’égalité,  le  plus 
humble  peut  par  la  volonté,  la  patience  (et  avec 
mi  grain  de  génie)  s’élever  aux  sommets  et  compter, 
vivant  ou  même  mort,  sur  la  reconnaissance  de  la 
patrie?  » 

P.  LiSRKBoui^ijST. 


—  183  — 


—  XII  — 


r\|AR|rT'F  FOUGERON 

l^lirAPIL  I  AF£C  MIE  -  FRAIS  -  EXQUIS 

||  Échantillons  gratuit  à  MM.  les  Docteurs.  37,  Rue  du  Rochcr,  PARIS 


LUSOFORME 


^  BIARRITZ  a 

LA  STATION  DU  SEL 

TOUTES  LES  INDICATIONS  DE  LA  MÉDICATION  SALINE 

Climat  marin  ==  Plages  ==  Thermes  salins 

BERCK  et  SALIES  réunis  (P’’  Landouzy) 


Sources  salées  naturelles 

Ü! 

Chlorurées  sodiques 

Onze  fois  plus  salées 
que  l'eau  de  mer 

Maladies  des  Femmes 
et  de  l’Enfance  ËÉ 

La  Santé  par  le  Sel»^ 


SAISON  TOUTE  L’ANNÉE 

Attractions  Sportives  et  Mondaines 


Irasei^neRo^ 


VAL- MONT» LA  COLLINE  aiontreu^^-*territet 

600-660  M.  d'altitade  avec  très  belle  vue  sur  le  lac  Léman. 

ÉTABLISSEMENTS  MÉDICAUX  ET  MAISONS  DE  RÉGIMES 

d.  U  circulation.  HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÉRAPIE  «ASSAGE,  RADIOTHÉRAPIE 
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CHRONIQUE  MÉDICO=ARTISTIQUE 


SCÈNES  MÉDICALES 

AU  SALON  DES  ARTISTES  FRANÇAIS  1914 

Enfants  en  nourrice,  vieillards  débiles,  infirmes, 
monstres,  malades,  mourants,  morts  forment  au 
Salon  des  Artistes  français  une  sorte  de  petit  musée 
médical. 

Les  maternités  se  font  plus  rares  ;  il  est  vrai  que 
la  simplicité  du  sujet  ne  convient  qu’à  des  artistes 
consciencieux  et  que  pour  y  réussir  il  faut  des  qualités 
d’observation  et  de  sensibilité  et  comme  ce  n’est 
pas  la  note  du  jour,  on  préfère  s’abstenir.  M.  AqARD 
OLIVIER  est  parvenu,  avec  une  jeune  mère  allaitant 
son  enfant,  à  composer  un  tableau  d’une  heureuse 
élégance  et  plein  d’agrément  artistique.  Généreux, 
il  a  accolé  la  tête  de  ce  bébé  à  un  sein  plantureux 
et  infiniment  plus  considérable  que  cette  petite  tête. 
C’est  un  peu  la  montagne  qui  accouche  d’une 
souris... 

Mais  les  vieillards,  à  l’encontre  des  enfants,  ont  la 
bonne  part.  On  en  a  mis  partout.  C’est  dans  l’En¬ 
terrement  de  sept  heures  qu’ils  ont  le  plus  de  succès. 
Ce  morceau  considérable,  si  grand  que  l’auteur, 
M.  J  OETS,  a  été  obligé  de  travailler  secteur  par  secteur 
sa  toile  roiüée  là  où  il  ne  peignait  pas,  mérite  de 
retenir  l’attention.  Il  est  possible  que  ce  soit  au  point 
de  vue  artistique  la  manifestation  d’un  grand  talent, 
mais  en  ce  qui  nous  concerne  et  d’après  l’étude  de 
ces  visages  de  vieillards  marqués  par  la  vie,  nous 
constatons  chez  cet  artiste  un  don  précieux  d’ob¬ 
servation  exacte  ;  ' s’appuyer  d’abord  sur  les  docu¬ 
ments  réels  que  fournit  la  nature  pour  de  là  s’élever 
à  la  composition,  cela  seul  est  l’art  de  la  peinture. 

Les  Derniers  invalides  de  LavaeLEY  où  la  ressem¬ 
blance  a  été  particulièrement  recherchée,  malgré 
un  souci  trop  réel  d’embellissement,  ne  nous  laissent 
deviner  parmi  les  tares  nombreuses  et  certaines 
dont  ils  sont  affligés  en  réalité  qu’une  paralysie 
faciale.  Moins  coquets  furent  les  Vieux  de  l'hospice, 
de  Maréchal  :  à  quatre  qu’ils  sont,  ils  ont  comme 
accessoires  deux  béquilles,  trois  cannes  et  deux' paires 
de  lunettes,  sans  compter  que  Txm  d’eux  semble 
idiot. 

Quantité  d’autres  toiles  nous  montrent  de  même 
de  bons  vieux  et  de  bonnes  vieilles.  Que  les  temps 
sont  changés  !  J  adis  et  encore  maintenant  en  cer¬ 
taines  îles,  on  avait  tendance  à  ne  pas  leur  donner 
la  première  place,  ni  aucmie  place  même,  sauf  dans 
l’estomac  de  leurs  enfants.  'Voici  que  la  République, 
par  des  lois  plus  intentionnelles  qu’effectives  en 
fait  des  rentiers,  et  voici  qu’ils  vivent  leur  dernières 
heures  dans  la  Société  des  artistes. 

Rentiers  et  modèles,  voilà  la  dernière  étape 
promise  à  tous  ceux  qui  auront  su  retarder  les  coups 
de'  la  mort  !  Quelle  superbe  prime  à  annoncer  à  nos 


clients,  pour  leur  donner  du  courage  et  les  aider  à 

Les  plus  vieillards  sont  même  reçus  chez  de  jeunes 
femmes  artistes  ;  témoin  ce  V ieux  garde-champêtre 
qui  a  posé  devant  M”»  .  Thérèse  Vimont.  Quelle 
béatitude  et  aussi  quelle  allure  !  Quelle  belle  barbiehe 
avantageusement  divisée  en  un  double  bouc  !  et 
cette  casquette  verte,  ce  gilet  jaimissant,  ces  manches 
brillantes  révèlent  nne  coquetterie  qui  survit  à  l’âge. 
Et  tandis  que  sur  le  baudrier  luit  l’or  de  la  plaque 
de  cuivre,  insigne  de  la  puissance  de  ce  vieux  famie, 
dev'enu  gendarme  de  Cérès  et  de  Diane,  tandis  que 
sur  la  toile  mie  nouvelle  vie  lui  est  donnée  en  pleine 
pâte  par  la  main  flatteuse  de  la  jeune  artiste,  j’aime 
à  penser  que  derrière  le  dos  du  Pandore  détourné  de 
ses  fonctions  notre  exeellent  confrère  le  Df  ^hlllont, 
président  du  Syndicat  des  médecins  de  la  Seine, 
utilise  ces  précieux  instants  à  faire  ample  moisson 
de  lapins,  privés  de  leur  protecteur. 

Mais  assez  de  ces  enfants,  et  de  ces  vieillards  ! 
beaux  !  oh  certes  !  puisqu’ils  ont  tenté  le  pinceau 
inmiortel  !  Après  tout,  ranimai  humain,  sous  ces 
aspects  mitiaux  et  finaux,  ne  provoque  certes  pas 
toute  la  gamme  des  émotions  suscitées  par  la  vue 
d’un  beau  corps  en  pleine  force  et  en  complet  déve¬ 
loppement.  Mais  ce  sont  là  des  aspects  interdits  au 
médecin,  qui  n’a  jias  d’yeux  à  jeter  de  ce  côté-là. 
Quand  tout  va  bien  dans  la  machine  humaine, 
quand  tout  s’y  éjjanouit,  il  n’a  rien  à  y  voir.  Et 
cependant?  .avant  que  d’aborder  dans  ce  Salon  les 
infirmes,  les  monstres,  si  nous  glissions  un  coup 
d’œil,  rien  qu’un,  sur  un  ou  deux  nus  seulement... 
Qu’en  dites- vous?  Et  puis  n’êtes-vous  pas  comme 
moi  intrigués  par  :  Chez  le  costumier  Souplet  de 
CeauSSEN.  Un  confortable  salon,  mi  gentleman,  des 
dames,  très  convenablement  habillés,  très  correcte¬ 
ment,  veux-je  dire,  puis  au  premier  plan  une  jeime 
femme  à  qui  on  seiiible  melitre  un  costmne.  L'es¬ 
sayeuse  est  à  ses  pieds  en  tram  de  faire  quelque 
ajustement.  Mais  combien  de  messieurs  seraient 
étonnés  de  savoir  comment  «  leur  épouse  »  se  met  pour 
essayer  un  costmne.  Nue  ou  à  peu  près.  Plus  de  che¬ 
mise  et  tout  juste  un  pagne  et  des  épaulettes.  J’ai 
idée  que  cette  exhibition  toute  crue  de  ce  qui  se 
passe  chez  le  couturier  aura  du  bon  pour  la  méde¬ 
cine  ;  on  a  assez  poussé  d’insinuations  sur  ce  qui  se 
faisait  dans  le  cabinet  du  médecin  ;  c’est  chez  le  cou¬ 
turier  que  les  bonnes  langnes  iront  «  jeter  im  œil  » 
désormais  et  avec  raison,  car  je  vous  le  demande, 
chez  quel  médecin  vit-on  jamais  ainsi  tout  à  nu  im 
si  beau  corps  de  femme?  Jambes  torses,  coxalgies, 
ventres  à  double  pli,  seins  pendants  ou  absents,  etc., 
etc.,  voilà  notre  lot. 

N’empêche  !  pauvres  femmes,  la  chirurgie  vous 
accommode  encore  mieux  que  la  mode.  La  preuve  ? 
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■«  Prescrivez  aux  personnes  qui  rendent 
des  membranes  de  l’extrait  de  fiel  de  bœuf..- 
Vous  verrez  souvent  les  douleurs  s’apaiser, 
les  fausses  membranes  disparaître,  » 

ROGER 

(alimentation  et  d.igestion) 

Traiiemeni  de  l'EniérocolUe, -pages  475  et  476. 


«  Les  plus  recommandables  (des  prépara¬ 
tions  biliaires)  nous  paraissent  être  celles 
qui  unissent  aux  sels  biliaires  les  ferments 
intestinaux ,  parce  que  leur  action  est  double.  » 

m.  DE  LANGENHAGEN 

(Presse  Médicale, 

2  avril  1910,  page  241.) 


Cette  doubte  intiication  se  trouve  remplie  par  la 

CHOLEOKINASE 

en  ovoïdes  kératinisés 

COMPOSÉ  EXCLUSIVEMENT  d’Extrait  spécial  inaltérable  de  fiel  de  bœuf 
et  entérokinase  (6  à  8  par  jour) 


Traitement  spécifique  de 

L’ENTÉROCOLITE 

MUCO-MEMBRANEUSE 


Échantillons  et  Littérature  sur  demande  adressée  à 

DURET  ô  RABY 

Laboratoires 

5,  Avenue  des  Tilleuls,  PARIS 
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CHRONIQUE  MÊDICO=ARTISTIQUE  (Siiite) 


Vous  la  trouverez  dans  Nature  et  artifice  de  ZnîR  : 
d’un  côté  un  corps  de  femme  charmant,  de  l’autre 
la  mCme  outra¬ 
geusement  abî¬ 
mée  par  le  délire 
du  couturier 
moderne. 

Hejireux  1er 
aveugles  qui  ne 
voient  pas  ces 
choses  !  Kst-ce 
pour  cette  rai¬ 
son,  qu’il  en  est 
si  fort  et  brillant 
bataillon  sur  la 
cimaise.  L’A- 
veiigle  de  Midy 
est  dans  la  cour 
de  quelque  hos¬ 
pice  ;  on  n’a  pas 
cherché  à  corser 
le  sujet  qui  est 
simplement 
campé  et  bien 
présenté  ;  ajou¬ 
tez  à  cela  que 
l’œuvre  est 
peinte  avec  sé¬ 
vérité  sans  nuire 
d’ailleurs  à  l’accent,  et  il 
nous  sera  permis  de  con¬ 
clure  que  voilà  sans  doute 
mie  des  meilleures  études 
connues  de  cette  infirmité. 

Aveugle  de  Verdier  n’at¬ 
teint  pas  l’intensité  d'ex¬ 
pression  du  précédent;  c’est 
un  bon  petit  \deux  appujœ 
à  un  mur,  le  ventre  soute¬ 
nant  mi  modeste  éventaire, 
et  muni  d’un  parapluie  vert; 
il  a  l’air  vraiment  malheu¬ 
reux  et  classique. 

Le  Mendiant  de  Mêdinet 
A  bon  de  KcGrner  est  quant 
à  lui  .bien  peu  émouvant.  Il 
va,  guidé  par  ime  jemiefille, 
dans  les  ruines  d’un  temple 
égyptien,  la  taille  orgueil¬ 
leusement  redressée  ;  la 
perte  de  la  Imnière  ne  sem¬ 
ble  guère  l’avoir  touché. 

Notre  commisération  n’ira 
pas  davantage  à  Sa  seule 


la  musique  d’ui 
Les  Vieillards  e. 


e  jeune  et  attrayante  esclave. 
prière  de  CLiîMEx'r  sont  pour  nous 
d’ une  souffrance 


plu 


compré¬ 


hensible  et 
d’une  cécité 
plus  sensible,  de 
même  que«  Joie 
d'aveugles», Hos¬ 
pice  National  des 
Quinze-  Vingls 
de  Tranchant. 
Ici  ce  sont  des-  ■ 
vieillards  en 
train-de  faire  de 


ceau  peu  gaq 
dont  le  réalisme 
même  écarte 
tout  agrément, 
mais  non  dénué 
d’intérêt  et  de 
qualité. 

Bennkr  a  re¬ 
présenté  le  gé¬ 
néral  Pau  avec 
exactitude, 
c’est-à-dire  avec 
un  bras  de  moins,  ce  qui 
d’ailleurs  sous  l’uniforme 
échappe  à  notre  examen .; 
nous  .sommes  mieux  par¬ 
tagés  avec  Gignoux  qui, 
dans  de  bonnes  dimensions, 
nous  a  détaillé  le  Nain  et  sa 
chèvre  ;  ce  sera  un  plaisir 
pour  nos  confrères  de  poser 
un  diagnostic  précis  sur  la 
vue  de  cette  œuvre  es.sen- 
tiellement  pathologique. 

Du  domaine  de  la  réalité 
où  sont  maUieurensement 
les  infirmes  et  les  difformes 
nous  entrons  dans  celui 
plus  idéal  des  monstruosi¬ 
tés  pures.  IOdeemann,  dans 
sou  Retour  de  pêche,  exiiose 
au  débarcadère  d’un  port 
plus  ou  moins  marseillais 
un  corps  de  sirène  compris 
dans  im  lot  de  pêche.  Un 
brave  gendarme  verbalise 
et  sans  doute,  nouveau  Buf- 


Lc  nain  et  sa  chèvre,  par  Gignoux  (Fig.  2). 
joie  de'DRNST  :  encore  mi  Oriental  au  visage  plein  fou,  note  .sur  son  carnet  les  particularités  de  cette 

de  suffisance,  et  qui  passe  les  heures  à  écouter  femme-poisson.  Il  va  de  soi  que  la  police  qui  voit  tout 
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J^poïdes  H.  I.  _  Alcaloïdes 
Organes  Plantes 


PILULES  ou  AMPOULES  INJECTABLES  * . 


blés  dus  à  l’hypo-uvarie,  Infantilisme,  Aménorrhée, 
Chlorose,  Ménopause,  Sénilité,  etc.) 

■  cW7TïT|nj|?ÎTI  Lipoïde  du  corps  jaune  (Acci- 
dents  de  la  grossesse.  Suites  de 
couches,  certaines  Aménorrhées,  Troubles  de  la 
castration.  Flexions  et  versions  utéitnes,  etc.) 

■[1’TTv7|YT1T^mTB  Lipoïde  spécifique  du  testi- 
ctile  (Asthénie  masculine,  im- 
puissance,  frigidité,  Hj^ertrophie  de  la  prostate, 
Infantilisme  masculin.  Sénilité,  Hypertension,  etc.) 

Lipoïde  hémopoiétique  du  çlo- 

VJUÜmmUUmL?  btile  rou^e  (Anémies  primitives 


BM 1 1  i  Lipoïde  spécifique  de  la  thyroïde. 

I  j  il  ilîUMii  I ,  nrW  Lipoïde  spécifique  du  rein. 

ADRÉNOL-CORTEX  X“«)  ADRÉNOL  TOTAL 
.CÉRÉBROCRINOL,  PANCRÉOL,  HÉPATOCRINOL 

GASTROCRiNOL,  MAMMOL  ^  Gynocrinol) 

HYPOPHYSOL,  CARDIOCRINOL,  ENTEROCRINOL 
PLACENTOCRINOL,  PROSTATOCRINOL, 
PULMOCRINOL,SPLENOCRINOL,THYMQCRINOL 


Envoi  Eolaantillons  ©t  Bibliograpti© 


Régime  des 

Arthritiques,  Goutteux,  Rhumatisants 

VICHr-CÉLESTINS 

BOUTEILLES  ET  DEMI-QOUTEILLES 


SULFOIDOL  ROBIN 


O-R^MTXJl^lËS  EST  IBUESCai7.A.Bll.E: 

SOUFRE  COLLOÏDAL  CHIMIQUEMENT  PUR 

MÊDICATIOH  et  NUTHmON  SULFURÉES 
dans  l'Arfhritismeen général,  leRhumatismc  chronique  et  les  Maladies  de  la  Peau 

Xa.A.SOaæ.A.'X’OIRESS  xxosiisr,  13  et  15,  Rue  de  Poissy,  PARIS 
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CHRONIQUE  MÉDIGO=ARTISTIQUE  (Swite) 


se  trouve  tout  indiquée  ici.  Il  n’y  a  rien  à  dire  d’un 
pareil  tableau,  mais  u’empêelie  que  la  séance  de  pose 
à  l’atelier  ne  doit  pas  ravir  le  pauvre  modèle  ;  quelle 


position  mal  odorante  pour  une  jeune  femme  que 
de  s’étendre  couchée,  ayant  au  contact  de  la  partie 
postérieure  une  queue  de  poisson  d’environ  70  centi¬ 
mètres  de  long.  Quelles  orgies  de 
morue  on  a  dû  faire  aj^rés  les 
séances  de  pose  :  Art  et  marée,  pein¬ 
ture  et  friture  1  \'oilà,  sirène,  où  tu 
nous  mènes,  qu’on  te  prenne  ou 
que  tu  nous  prennes  ! 

Beaucoup  d’autres  ireintres  se 
montrent  secrètement  et  visible¬ 
ment  troublés  par  des  représenta¬ 
tions  monstrueuses  :  le  faune  sévit 
avec  une  insistance  inexplicable. 

Dans  Comédie  d’amour  de  CabXniîS, 
nous  avons  compté  neuf  satyres, 
sans  trop  garantir  ce  qu’on  aperçoit 
sous  certains  ombrages;  dans  Mer¬ 
veilleuse  promenade  deMoN'i'ASSiKU, 
nous  voyons  trois  demoiselles  qui 
ont  quitté  lem-  maman  pour  écou¬ 
ter  l’air  de  flûte  d’mi  vilain  faune 
qui  leur  en  montre  autant  qu’il 
en  joue  ;  dans  les  Faunes  de 
Kowauski,  c’est  le  père  satyre,  son 
fils  et  la  chèvre  qui  tous  gamba¬ 
dent  sur  leurs  pieds  fourclius,  dans  ...  mais  nous 
n’en  finirions  pas  si  nous  voulions  tous  les  émunérer. 
Constatons  seulement  que  le  satyre  e.st  très  en 
vogue... 


Le  merveilleux  sous  mie  autre  forme  inspire 
Guinikr  dans  sa  Fontaine  miraculeuse  ;  ceUe-ci, 
forcément  en  Bretagne  où  les  costiuues  prêtent  au 
pittoresque  ;  de-ci  une  fille  boit  une 
bolée  d’eau,  de-là  une  autre  s’en 
va  avec  une  bouteille  pleine.  \''oilà 
une  thérapeutique  qui  est  tou¬ 
jours  de  mode  ;  combien  d’autres 
plus  efficaces  ont  moins  duré  ! 

lliio  MiciiAUD  a,  dans  la  Petite 
malade,  véritablement  traité  la 
.scène  à  faire,  le  médecin  est  accouru, 
il  tâte  le  pouls,  et  sur  son  visage 
fermé,  impossible  de  deviner  le 
nombre  des  imlsations  qu’il  compte. 
Il  a  bon  air,  ce  médecm,  et  une 
certaine  élégance  :  cravate  blanche 
et  gilet  bleu.  C’est  dans  un  de  ceS 
appartements  modernes  luxueux 
et  exigus  où  les  propriétaires  pra¬ 
tiques  donnent  à  la  sottise  des 
gens  des  chambres  trop  petites  en 
même  temps  que  l’illusion  d’un 
e.space  plus  grand  par  le  trompe- 
l’œil  de  larges  portes  vitrées. 
Bunki,  fait  éclater  VObus  fatal  sur  deux  ambulan¬ 
ciers  qui  transportent  un  blessé  sm  le  champ  de 
bataille.  Cette  anecdote  est  pleine  de  pittoresque. 


La  petite  malade,  par  Mlle  Michaud  (fig.  4). 

d’imprévu  et  de  mouvement.  Hospice  en  Flandre 
de  BoiSSAK't  est  une  étude  dont  la  mélancolie  est 
bien  adaptée  à  l’air  du  pays. 

Termmons  cette  série  par  l’Adieu  de  Hervé  :  au 
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Tonique  Cardiaque 

DIURÉTIQUE  PUISSANT 

-  Pas  d’Accumulatioi 

- -  Pas  d’Accoutumanci 

- —  Pas  toxique 

■ _ _ _  Agit  vite 
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CHRONIQUE  MÊDICO=ARTISTIQUE  (Suite) 

pied  du  lit  s’accote  la  vieille  compagne  qui  assiste  bien  que  ce  goût  du  sang  sur  une  face  hmnaine 
au  départ  on  sent  l’impressionnant  silence,  et  n’éveille  en  nous  aucune  sensation  artistique  et  soit 
l’heure  de  la  définitive  séparation  a  sonné  —  lui  est  f)lutôt  de  la  compréliension  d’une  foule  espagnole  ; 
étendu  les  traits  déjà  figés,  sur  la  couverture  la  la  Mort  de  Pétrone  de  MarkowSKI  est  une  vieille 


L’obus  fatal,  par  Cli.-Eug.  liunel  {fip.  5). 


main  légèrement  rétractée  ;  cela  nous  rappelle  ces  affaire  et  qui  n’est  guère  à  encourager  ;  tout  de 
études  impressionnantes  au  lit  de  mort  dont  les  même  l’heure  des  «  esthètes  »  est  passée  ;  cette  pein- 
artistes  autrefois  ne  manquaient  pas  l’occasion,  tureet  cette  littérature  des  gestes  élégants:  «volupté» 
Le  Mozart  mourant  de  BaudK  a  beau  faire  son  sang  et  mort  »,  vient  trop  tard  :  tout  est  mamte- 
départ  en  musique  en  battant  la  mesure  ;  une  couleur  nant  à  la  régénération  et  précisément,  à  cet  égard,  ce 


intense,  éclatante,  claironnante  a  beau  chanter  sur 
toute  cette  page  d’  «  Ambigu  »,  ce  tumulte  n’évo¬ 
que  pas  pour  nous  la  réalité  de  la  mort,  quelque 
truqués  que  soient  les  derniers  moments  parfois. 

Picador  blessé  de  Dn?EE  e.st  plus  près  des  faits, 


Salon  est  tout  à  fait  remarquable  par  l’absence  presque 
Complète  de  ces  publicités  si  fréquentes  les  années 
précédentes  pour  toutes  les  perversions  courantes 
qui  ont  si  fort  altéré  les  mœurs  de  notre  race.  Point 
de  scènes  de  prostitution,  peu  de  scènes  de  buveries. 
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Âvec  ses  bains 

Qarho- gazeux  I  1 

JÈOUTTE,  ARTÉRIO-SCLÉROSE, 


PETIT-IVIIALHE 


Médications  symptomatiques 

CIRCULATOIRES,  HÉMATIQUES  et  NERVEUSES 


P.  CARNOT  GRASSET 


MAYO  R 


G.  GUILLAIN 


vénients 
dans  les 
rhumatismes 


et  modifie 
la  diathèse 


articulaires 


BAIN  P.-L.  CARRE  ANTI-NERVEUX 

innn  DDniUin  PUI  HDIIDI^  Bain  Oe  mer  chaud,  chez  soi,  Bain  Marin,  eam 
IUUU'"DnUIVlU  LnLUnUnt  *■""  P®"*"  convalescents,  Anémiques, 

I  V  W  V  1#  1 1  V  III  V  W  1 1  I.  V  1 1  W  1 1 1.  Naurasthénlnuas.  Arthrltlnuas.  Rhumatisants.  Nar- 


Sêanoe  Académie  du  IIS-IO  (PARIS 'IV^). 
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CHRONIQUE  MÊDICO=ARTISTIQUE  (Suite) 


point  de  fumeur  d’opium  etc.,  etc.  !  Une  évolution 
s'est  faite  d’une  façon  pre.sque  totale  et  que  nos  théâ¬ 
tres  pourraient  envier  à  juste  titre  pour  leur  propre 
compte. 

Nous' n’insisterons  donc  pas  surlaF/n  d'un  souper 
sous  la  décadence  romaine  de  Tourné  où  des  esclaves 
entraînent  sur  un  drap  le  eadavre  d’un  convive; 
sur  la  Salomé  de  hORior,  dont  le  sujet  trop  ressassé 
n’apporte  même  plus  à  la  répugnance  de  l’exécution 
une  curiosité  quelconque.  Parmi  ces  motifs  éternels 


doivent  avoir  l’accent  de  la  vérité  ;  les  cadavres  qui 
y  sont  épars  suffisent  à  rompre  le  charme,  .si  charme 
il  y  a,  par  la  fantaisie  de  leur  interprétation. 

J. -P.  T<.\uuKns  a  obtenu  un  grand  effet  avec  son 
Philippe  II  à  l'Escurial  ;  dans  une  galerie,  celui-ci 
s’arrête  devant  la  plaque  qui  désigne  là  où  est 
emmuré  le  corps  de  Don  Carlos  et  cela  prouve  que 
pour  tirer  de  grands  effets  avec  la  mort,  le  peintre 
n’a  pas  besoin  toujours  de  jouer  du  machabée;  Par 
contre  Ghorgiî.S  Sbott  a  tiré  tous  ses  effets  avec 


l-e  p.al.iis  inl'cclé,  p.ir  T.Ulegr.iin  (fig.  7). 


qui  s’acharnent  à  reparaître  chaque  année,  un  des 
plus  tenaces  est  le  cadavre  du  Duc  de  Guise  —  et 
Henri  III  est  toujours  là  à  le  contempler  ;  terrible 
et  perpétuelle  punition  que  lui  inflige  aujourd’hui 
M.  Azéma.  Après  l'émeute  de  Manckaux  nous  retient 
par  un  mort  bien  accroché  au  premier  plan,  corps 
au.ssi  noir:  que  celui  d’mi  cholérique,  mais  probable¬ 
ment  ainsi  teinté  parce  qu’il  s’agit  d’un  mineur  ;  la 
Guerre  civile  de  Lerov  est  une  reconstitution  d’une 
barricade  sous  la  Commune  ;  la  composition  n’est 
guère  d’accord  avec  la  documentation  de  l’époque  ; 
pareils  films  ont  besoin  d’être  véridiques  si  on  ne  les 
a  pas  vécup  soi-même;  et  dans  ce  dernier  cas,  ils 


tout  un  Chargement  de  cadavres  turcs  pendant  la 
guerre  des  Balkans.  Cette  peinture  est  sinistre  et 
réus.sit  à  .donner  une  impression  d’horreur  ;  le  tombe¬ 
reau  est  comble  et  on  a  pris  à  la  remorque,  à  l’aide 
de  cordes,  des  corps  qui  certes  n’arriveront  pas 
complets  à  destination,  en  étant  ainsi,  directement 
traînés  sm-  le  sol.  Il  faut  admettre  que  ce  sont  choses 
vues  ;  c’est  un  document  qui  à  ce  titre  seulement 
doit  rester  dans  la  mémoire. 

Nous  ne  quitterons  pas  le  grand  Palais  sur  cette 
impression  lugubre.  D’hygiène  aussi  nous  regarde  et 
les  œuvres  eju’on  conimet  eu  .son  nom  ne  manquent 
pas  de  pittoresque. 
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admiriistrafion  prolongée 

^  OAÏACOL  "inodore 

à  hautes  doses  , 

sana  aucun  inconvénient 

THIOCOL'ROCHE”^ 

^TJ~T7r^^  uniquement  sous  forme  de 

P  ;  X  M  SIROP  «ROCHE 

COMPRIMÉS  'PROCHE  ’ 

CACHETS  «ROCHE’ 


échantillon  ellittéralure 
Produits:  F~  H OFFmm-lA  Pochf  s,  C“ 
ilPlacedesYosfei .  Pm/s 


Lactobyl  est  compose  de 
Ferments  lactiques  quicnrdjenllapülnéfacticm  IrjlestiRale 
AgaR-AgaR  qui  hydrate  le  contetJü  intestinal 
Extrait  Biliaire  qui  régularise  la  fonction  du  foie 

Extrait  total  des  Glandes  de  l  Intestin/ 


qui  reactive  le  fonctionnement  de  cet  Organe 


rai/eme/YL 


(g 


w/(^/çæ 

é/e  Æ 


ONSTIPATION 


Echantillons  et  Littérature:  UBORATOIRE  DE  THeRAPIE  BIO-CHIMIQUE  60,  rue  Rennequln,  PARIS 
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CHRONIQUE  MÊDICO-ARTISTIQUE  (SuÜe) 

Tattegrain  évoque  le  palais  de  Philippe  Auguste  mère  procède  à  des  ablutions  très  locales  et  si  précises 
dans  la  Cité,  Palais  injecté,  où  le  roi  se  bouche  le  que  je  crois  que  les  jeunes  mères  et  les  jeunes  filles 


Ablutions  matinales,  par  LoIVréilo  (fig.  8). 

nez  tandis  que  des  pourceaux  s’ébattent  dans  la  boue  qui  fréquentent  cette  exposition  y  auront  acquis  des 
au  pied  de  ses  fenêtres,  si  bien  que  ce  souverain  notions  utiles  pour  la  manière  de  s’y  prendre, 
judicieux  ordonne  de  - paver  les  rues.  La  3'o/7eto  de  GuÉTIn,  bien  qu’il  s’agisse  d’une  jolie 


Nos  éclaireuses,  par  B.aury-S  orcl  (fig.  9). 

A  gauche  de  la  femme  avocat,  la  femme  cocher  ;  à  droite,  la  femme  médecin  (D'  Roussel). 


Loffredo  intitule  A  blutions  matinales  la  présen-  femme  nue  au  sortir  du  bain,  nous  choque  moins  que 
tation  d’un  jeune  enfant  au-dessus  d’mi  bassin,  la  le  sans-gêne  du  petit  garçon  précédent  ;  cette  jerme 
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Hcm  Ol^jnOÏd €S  ( fistules  •  prurit  anal  ,prostatites) 

SUPPOSITOIRES  St. 
POMMADE  "MIDY" 


'^ADRENO  -STYPTIQUES 


principes  Adrénaline  if^ 

actifs  Sfovaïne  i 

d’ou  Anesf /lésine  V 

efficacité  j  hà .Narrons d’Jnde frais 

certaine  j  Stabilisé  o 

\  hamamWs.  Opium, 

fch^ Ph^M/DYJéO  ffôifionoré.  Pa/?/s. 


POMMADE  ADRÉ-NO  -  StypTfQüÊ  t 

il  J  MI'DY'  ‘  Il 


LE  VALERMNATE  DE  PIERLOT 

Jl-ilca;-ti.lc3Le  oix  en.  CZ;a.:psnles 
reste  toujotirs  et  tiiaif/ré  finit  l’unique  préparation  efficace  et  inoiTensive, 
résumant  tous  les  principes  sédatifs  et  névrostliéniques  de 

LA  VALERIANE  OFFICINALE 


du  GœxLr  et  des  V^isse^axx: 

PANDIGITALE  HOUDAS 

18  gouttes  de  Pandigllaie  coiTo.spondent  environ  a  0  gr.  10  Poudre  de  feuille  sèche  de  Digitale. 

80  gouttes  contiennent  1  minigramme  de  glucoslües  totaux. 

_  LANCELOT  &  C‘“,  26  et  28,  Rue  Saint-Claude,  Paris. 


L'PIABETE  r  pBNUXRITIOlM  •  CROISSANCES 
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CHRONIQUE  MÉDICO=ARTISTIQUE  (Suite) 

dame  se  fait  frictionner,  voilà  qui  est  bien,  et  nous  malade,  il  en  est  comme  pour  certaines  qui  se  font 
mettrions  au  besoin  la  main  à  la  pâte  !  envoyer  aux  eaux  par  jeu,  et  que  cette  héliothérapie 


fabrication  des  sirops,  à  la  Pliarmacic  Centrale  des  Hôpitaux,  par  Marie  May  (lig.  lo). 

Que  dire  ,  enfin  du  Bain  de  soleil  de  Gervais?  n’est  i>our  elle  que  prétexte  à  faire  rayonner  sa 
Ici  la  thérapeutique  se  présente  sous  une  forme  en  superbe  nudité  !  Mais  rien  n’y  perd  —  ni  la  santé,  ni 
vérité  plaisante  ;  j’estime  que  pour  cette  belle  l'art  !  Df  Hiîxui  Rocnft. 


Le  bain  de' soleil,  par  Gervais  (lig.  ii) 
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INNOCUITÉ  DE  LA  SAIGNÉE 

Ses  avantages  dans  certains 
cas  de  plaies  de  poitrine 
(D’après  les  observations  de  Sonriei') 

Par  le  Maurice  PERRIN 

Professeur  agrégé  à  la  Kaeuhé  de  -Nancy. 

A  notre  époque,  une  réaction  excessive  contre  lés 
doctrines  de  Broussais  et  de  son  école  domine  encore 
l'opinion,  à  telle  enseigne  que  beaucoup  de  médecins 
ont  peur  de  saigner  et  qu’il  en  est  qui  ne  savent 
pas  saigner.  C’est  là  un  excès  inverse  plus  dangereux 
que  n’a  jamais  pu  l’être  la  thérapeutique  anti¬ 
phlogistique. 

Il  suffit,  pour  être  convaincu  des  avantages  de 
la  saignée,  d’avoir  vu  «  revivre  »  instantanément 
des  malades  sur  le  point  de  succomber  à  un  œdème 
aigu  du  poumon,  à  mie  asystolie  grave,  à  des  mani¬ 
festations  cérébrales  d’hypertension  ou  d’urémie, 
à  l’éclampsie  puerpérale,  à  certaines  intoxications, 
à  certaines  mfections  graves,  etc.  L’effet  de  la  sai¬ 
gnée  en  pareil  cas  est  aussi  merveilleux  que  rapide  ; 
nulle  thérapeutique  n’a  jamais  pu  et  ne  pourra 
jamais  soulager  les  malades  aussi  vite  et  les  amélio¬ 
rer  aussi  bien  que  la  soustraction  de  4  ou  500  grammes 
de  sang. 

Mais  si  le  remède  est  2Juissant  et  précieux,  quelles 
en  sont  les  limites?  Biles  sont  très  étendues,  extraor¬ 
dinaires,  et  sans  remonter  à  des  exemples  autrefois 
classiques,  j’en  citerai  pour  preuve  des  documents 
peu  connus  et  ceiiendant  intéressants.  Je  les 
emprunte  à  l’ouvrage  du  médecin  iirinciiial  vSonrier 
(1817-1893)  (i)  intitulé  Campagne  d'Italie,  plaies 
d'armes  à  feu  (1863).  Ces  observations  sont  en  effet 
très  démonstratives  et  nous  voyons  des  blessés, 
jrrêts  à  succomber  à  l’asphyxie,  devoir  la  vie  à  des 
saignées  coirieuses  et  réitérées. 

Obs.  I  (Sorrier  p.  18).  ■ —  Clos  (Pierre)  reçoit  à  la 
bataille  de  Solférino,  alors  qu’il  couchait  eu  joue  uii  Autri¬ 
chien,  un  coup  de  feu  qui  pénètre  à  droite  eu  dehors  du 
sternum,  enlève  une  portion  de  la  troisième  côte,  laboure 
profondément  le  poumon,  et  wnt  fracturer  l’humérus 
droit  en  passant  sous  l’aisselle.  Hémoptysie  pendant 
trois  jours,  bulles  sanguinolentes  avec  bruit  de  souffle 
sortant  de  la  plaie  à  chaque  expiration.  Les  jours  sui¬ 
vants  l’expectoration  change  de  nature,  devient  jus  de 
pruneau,  puis  puriforme,  puis,  à  la  fin,  à  peu  près  nor¬ 
male.  Matité  autoiur  de  cette  lésion  avec  douleur  vive, 
respiration  courte,  anxieuse. 

28  juin.  Saignée  de  400  grammes. 

29  juin.  Saignée  de  400  grammes.  Ces  émissions  san¬ 
guines  sont  immédiatement  suivies  d’une  amélioration 
considérable  ;  diète,  lait  glacé,  tisane  froide. 

La  plaie  se  ferme  lentement  pendant  le  mois  de  juin, 
la  cicatrice  n’est  définitivement  complète  que  vers 
le  18  août,  encore  n’est-elle  formée  que  par  im  tissu  cutané 
peu  solide,  déprimé,  dans  une  étendue  de  6  à  8  centi- 

(i)  Voir  le  résumé  de  cet  ouvrage  dans  Paris  Médical,  1913. 


mètres,  et  sans  doute  adhérent  à  la  plèvre  pariétale 
dont  elle  suit  les  mouvements  d’expansion  et  d’affais¬ 
sement  pulmonaires,  avec  cette  particularité  qu’elle  se 
déprime  pendant  l’inspiration  et  s’élève  dans  l’expira¬ 
tion.  La  matité  a  disparu  ;  jias  de  bruits  anormaux 
dans  la  poitrine  ;  état  général  assez  satisfaisant. 

21  août.  La  plaie  s’est  rouverte  pour  laisser  suinter, 
par  un  pertuis  de  2  à  3  millimètres  une  suppuration  de 
bonne  nature,  peu  abondante  qui  sort  avec  sifflement  à 
chaque  expiration.  Sans  doute  qu’il  existe  là  une  fistule 
pulmonaire  produite  par  des  esquilles  de  la  côte  brisée. 

La  fracture  comminutive  de  l’humérus  se  consolide, 
l’état  général  du  malade  est  satisfaisant,  et  à  notre 
départ  de  Crémone,  le  28  août,  tout  marche  vers  une  gué¬ 
rison  prochaine. 

Obs.  II  (Sor.rier  p.  18).  —  Arrive!  (Adolphe),  86“  de 
ligne,  plaie  pénétrante  de  poitrine,  reçue  à  Solférino. 

Le  projectile  est  entré  au  niveau  de  la  troisième  côte 
en  dehors  du  sternum,  côté  droit,  pour  sortir  à  l’angle 
inférieur  de  l’Omoplate.  Hémoptysie  pendant  six  jours, 
hémorragie  rutilante  par  la  plaie  d’entrée  ;  douleurs 
vives  pendant  l’inspiration,  état  très  grave  avec  symp¬ 
tômes  d’asphyxie,  pouls  filiforme  fréquent. 

29juin.^ — zsaignéesdanslajournéedeq  0.500  grammes 
chacune,  le  pouls  se  relève,  la  respiration  paraît  se  faire 
un  peu  plus  librement,  moins  d’expuition  sanguine. 
Diète,  boissons  glacées,  silence  absolu. 

30  juin.  —  Délire  belliqueux,  agitation,  potion  cal- 

1  juillet.  —  Même  état,  un  purgatif,  réfrigérants  sur 
la  tête. 

2  juillet.  —  Même  état,  une  saignée  de  400  grammes. 

3  juillet.  —  Douze  sangsues  à  la  base  de  la  poitrine  où 
existe  une  matité  sourde  avec  ab.sence  de  bruit  respi- 

4  juillet.  —  Un  peu  d’amélioration  malgré  la  persis¬ 
tance  du  délire,  une  quatrième  saignée  de  400  grammes. 

5  juillet.  —  Amélioration  marquée,  respiration  plus 
libre,  plus  d’hémoptysie  ni  d’hémorragie  par  la  plaie. 
Saignée  le  soir  de- 400  grammes.  Cet  état  dure  ainsi  jus¬ 
qu’au  12. 

13  juillet.  —  Recrudescence  du  mal.  Symptômes 
d’asphyxie  qui  reparaissent  avec  l’hénioiftysie,  une 
sixième  saignée  de  400  grammes. 

14  juillet.  —  Même  état  toujours  grave,  l’expectora¬ 
tion  sanglante  continue,  sanie  purulente  qui  s’écoule  en 
abondance  par  la  plaie  extérieu-re,  pouls  misérable,  très 
fréquent,  anémie,  une  saignée  de  300  grammes. 

15  juillet.  —  Mêmes  symptômes,  une  huitième  saignée. 

16  juillet.  —  Amélioration  marquée. 

17  juillet  au  21  juillet.  —  Même  état. 

22  juillet.  —  Expectoration  purulente  pendant  deux 
jours,  glace  et  sirop  de  pavots. 

25  juillet.  —  Amélioration,  les  plaies  sont  presque 
fermées. 

8  août.  —  Recrudescence,  frissons  suivis  de  sueurs 
abondantes,  respiration  anxieuse,  expectoration  séro- 
purulente,  striée  de  sang,  pas  de  douleur  dans  la  poitrine, 
sulfate  de  quinine  en  solution,  0,8. 

18  août.  — Amélioration  considérable,  anémie  pro¬ 
fonde,  marasme,  pouls  développé,  im  peu  fréquent,  bon 
sommeil,  appétence  marquée,  matité  complète  à  la  partie 
postérieure,  souffle  tubaire  très  évident  et  bronchophonie, 
décubitus  dorsal. 

21  août.  —  Continue  à  bien  aller. 
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27  août.  ■ — •  Même  état,  guérison  prochaiue.  Rentré 
en  France  parfaitement  guéri. 

Obs.  III  (Sonrier  p.  20).  —  Périer  (Antoine),  74“  de 
ligne,  plaie  pénétrante  de  la  poitrine,  le  plomb  est  entré 
du  côté  droit,  entre  la  deuxième  et  la  troisième  côte, 
pour  sortir  entre  l’omoplate  et  la  colonne  vertébrale, 
au  niveau  de  la  troisième  vertèbre  dorsale,  même  côté. 

29  juin.  —  Hémoptysie  abondante,  respiration  anxieuse, 
face  pâle  profondément  altérée,  pouls  misérable,  fré¬ 
quent  ;  poitrine  immobilisée  par  la  douleur,  matité,  nul 
bruit  respiratoire.  Saignée  de  400  grammes. 

30  juin.  —  Hémoptysie,  dyspnée  profonde.  Deux 
saignées  de  400  grammes. 

1  juillet.  —  Même  état,  hémoptysie.  Une  saignée  de 
400  grammes.  Un  peu  d'amélioration  le  soir,  l’expecto¬ 
ration  sanguine  disparaît,  moins  de  dyspnée,  le  pouls  se 
relève.  'l'isane  à  la  glace  avec  du  lait. 

2  juillet.  —  Même  état.  Une  saignée  (id.),  un  purgatif 
avec  huile  de  ricin. 

3,  4  juillet.  —  Une  saignée  (id.),  plus  d’hémoptysie. 

5,  0,  7  juillet.  —  Même  état. 

8  juillet.  —  Ivxacerbation  des  symptômes.  Hémop¬ 
tysie.  Septième  saignée  de  400  grammes. 

9  juillet.  —  Des  portions  de  poumon  sanieux  et  gan- 
gréné  sortent  par  la  plaie  d’entrée,  respiration  gênée. 
Hémoptysie.  Une  saignée  de  400  grammes. 

10,  II,  12  juillet.  —  Amélioration. 

13  juillet.  —  Réapparition  de  quelques  symptômes 
de  dyspnée.  Une  saignée  (id.) 

Du  13  au  2û  juillet.'  —  De  malade  va  de  mieux  en 
mieux,  mais  ce  jour  il  est  pris  d’une  forte  fièvre,  avec 
douleur  vive  dans  le  côté. 

27  juillet.  —  Amélioration,  les  plaies  se  sont  fermées. 
Sulfate  de  quinine,  i  gramme  en  solution  ;  même  état 
jusqu’au  18  août. 

18  août.  —  D’amélioration  persiste.  Assez  bon  appétit, 
bon  sommeil,  pouls  toujours  fréquent,  plus  développé 
bruit  de  gargouillement  du  côté  droit.  Da  percussion  y 
fait  entendre  une  sonorité  restreinte,  toux  opiniâtre. 
Expectoration  visqueuse  nmco-purulente.  De  malade 
commence  à  marcher,  mais  avec  peine.  Débilité  profonde, 
anémie,  maigreur  considérable,  un  peu  de  diarrhée. 

21  août.  —  A  la  partie  postéro-inférieure  de  la  poi¬ 
trine,  matité  complète  avec  absence  de  bruit  respiratoire. 
Une  particularité  qui  nous  a  frappé,  c’est  qu’au  point 
même  de  la  plaie  de  sortie,  on  n’entend  aucun  bruit  dans 
la  bronche,  ni  souffle  tubaire,  ni  bronchophonie.  A-t-elle 
été  atteinte  par  le  projectile?  la  cicatrice  l’a-t-elle  obli¬ 
térée?  Guérison  définitive  fin  août. 

De  ces  observations  et  de  quelques  autres  aux¬ 
quelles  il  fait  allusion,  Sonrier  conclut  judideuseinent  : 

«En  voyant  pratiquer  la  saignée  d’une  manière 
aussi  large,  et  avec  tant  de  persistance,  cliez  des  indi¬ 
vidus  débilités,  on  est  porté  à  se  demander  si  une 
telle  conduite  n’est  pas  quelque  peu  téméraire  ; 
mais  on  se  rassure  lorsqu’on  s'aperçoit  qu’après 
chaque  déplétion  sanguine  les  symptômes  s’amen¬ 
dent,  la  dyspnée  devient  moins  laborieuse,  et  qu’en 
définitive  les  troubles  fonctionnels  s’apaisent. 

Qu’on  n’aille  pas  croire  que  cette  méthode  de 
saignée,  coup  sur  coup,  dans  le  but  de  juguler  l’in¬ 
flammation  ou  l’asphyxie,  soit  d’invention  moderne. 
Non,  les  anciens  diirurgiens  l’appliquaient  d’uire 
manière  bien  plus  énergique  encore  et  l’exemple 


audacieux  de  Ravaton,  qu’oii  cite  toujours,  n’est 
rien  en  comparaison  de  ce  que  nous  trouvons  dans 
les  Mémoires  de  l’Académie  de  Chirurgie.  M.  Guérin 
(tome  !>’'■,  p.  533)  raconte  que,  pour  une  plaie  péné¬ 
trante  de  poitrine,  il  prescrivit  trois  saignées  pour 
la  première  nuit,  deux  le  leiidemam,  puis  une  les 
jours  suivants,  de  manière  que  le  malade  eut  à 
supporter  trente-deux  saignées  en  trente  et  un  jours, 
et  il  guérit.  Mais,  nous  dira-t-on,  à  quelle  dose  ces 
saignées  étaient-elles  prescrites?  Est-il  possible 
qu’un  malade  souffrant,  à  moins  qu’il  n’ait  mi 
appareil  hématogénique  spécial,  puisse  supporter 
trente-deux  saignées  de  400  grammes  en  trente  et  un 
jours}  autrement  dit  26  livres  de  sang  perdu. 

M.  Gérard,  dans  une  circonstance  identique, 
répond  à  l’objection  (i).  Nous  citons.  «Je  résolus 
de  le  saigner  pour  dimmuer  la  difficulté  de  la  respi¬ 
ration,  je  n’eus  pas  plus  tôt  tiré  12  onces  de  .sang, 
que  le  malade  se  réveilla  après  plusieurs  bâille¬ 
ments,  etc.  Cette  opération  fut  réitérée  de  manière 
que  dans  l’espace  de  quatre  jours  il  fut  saigné 
12  jois.  >>  Et  il  ajoute  plus  loin,  pour  le  même  malade, 
que  le  onzième  jour  de  la  blessure,  le  malade  cracha 
beaucoup  de  sang,  ce  qui  fit  encore  avoir  recours  aux 
saignées  qui  furent  pratiquées  au  nombre  de  7  en 
trois  jours.  Total  19  saignées  en  treize  joitrs.  Et  il 
sauva  son  malade  ! 

Dans  des  temps  plus  rapprochés  de  nous  (1831), 
la  saignée,  pour  plaie  pénétrante  de  iioitrine,  est 
emploi'ée  avec  plus  de  hardiesse  encore,  pour  ne 
pas  dire  avec  plus  de  témérité.  Pour  un  coup  de 
sabre  traversant  de  jiart  en  part  le  côté  droit  de  la 
poitrine,  18  saignées  on  14  livres  de  sang  ont  été  faites 
à  chaque  mmiinence  d’asphyxie,  dans  l’espace  de 
douze  heures  et  la  guérison  à  justifié  cette  audace  (2). 

Un  capitaine  de  zouaves  reçut  en  1836  un  coup 
de  feu  au  côté  droit  de  la  poitrine.  Des  symptômes 
d’asphyxie  se  renouvellent  à  chaque  instant  ;  il  est 
saigné  7  jois  dans  la  nuit,  13  livres  de  sang,  puis  deux 
applications  de  50  sangsues  sur  le  thorax,  et  vingt- 
quatre  jours  après  la  guérison  était  co«i  plète  (3). 

A  l’assaut  de  Constaiitine,  mie  plaie  pénétrante  de 
poitrine  (côté  droit)  fut  traitée  par  de  larges  sai¬ 
gnées,  diète  absolue,  bandage  compressif,  et  la 
guérison  fut  rapide  (4). 

Si  nous  citons  ce  mode  hardi  de  traitement,  c’est 
moins  pour  le  jiréconiser  que  pour  montrer  combien 
la  nature  possède  de  ressources  de  vitaUté  et  de  recons¬ 
titution.  Certes,  les  médecins  müitaires,  qu’on 
accuse  bien  à  tort  d’être  toujours  trop  imbus  des 
idées  de  l’école  physiologique,  ne  se  montrent  pas 
partisans  aussi  exclusifs  des  déplétions  sanguines. 
Ea  guerre  d’Afrique  leur  a  appris,  depuis  longtemps, 
que  l’influence  débilitante  du  chinât,  que  les  condi¬ 
tions  salutaires  d’une  atmosphère  tiède  et  desséchée, 
la  nature  même  des  plaies  produites  par  des  projec- 

{i)  Mémoire  de  l’Académie  de  chirurgie,  t.  II,  p.  72. 

{2)  Receuil  des  Mémoires  de  Médecine  Militaire,  ï«  série, 
t.  XXXI,  p.  182. 

(3)  Jd.,  i”  série,  1.  XXXIX,  p.  184. 

(4)  Id.,  t.  XDIX,  p.  182. 
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ASSOCIÉ  A  LA  CATALASE  ETAUX  OXYDASES 

'  OXYHÈMOELOBIIligUES 


LE  demi-flacon’ 

4Fr.50 


PLUS  HAUTES 

RÉCOMPENSES  ^  Il  et  concentrée 

A  FROID  ^  ®  ^jajiasiiflaa 

ABSENCE  TOTALE  DE  TOUS  GERMES  NOCIFS 


:S  ETABLISSEMENTS  BYLA.Gentilly  ,SEiNgi 


STATION 


Ragaz = Pfaeffers 


(Suisse) 

HOTEL  BRISTOL 

Au  milieu  d’un  vaste  jardin,  Maison  neuve  de  P"'  ordre,  tranquille.  Vue  splendide 
GIGER,  BON  et  C‘®,  Propriétaires 

à  la  disposition  permanenté  des  baigneurs  pour  les  conduire  à  l’Établissement  Thermal 

THERMALE  ET  CLIMATÉRIQUE 


OYANAUROL 


Séjour  d’Eté  recommandable  pour  Familles 

SILS  MARIA 

ENGADINE  (Suisse) 

GIGER’S  HOTEL  WALDHAUS 


SITUATION  INCOMPARABLE 

pour  le  repos  des  gens  surmenés  par  les  affaires.  Loin  du  bruit  et  de  la  poussière  (les  automobiles  sont  interdites). 
Alimentation  rationnelle  comprenant  beaucoup  de  fruits  et  de  légumes  frais. 

Nombreuses  promenades  :  à  pied,  en  voiture,  en  barque. 

L’air  de  Sils  convient  aux  enfants  qui  sont  toujours  nombreux  l’été  au  Waldhaus. 
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tiles  de  petit  voliuiie,  sont  autant  de  circonstances 
(jui  font  varier  les  indications  et  doivent  rendre  très 
sobre  d’éiiiissions  sanguines.  M.  Bertlierand  nous  dit 
<iue.  dans  les  plaies  d'armes  à  feu,  à  travers  la  poi¬ 
trine,  il  saigne  une  ou  deux  fois  ses  malades,  souvent 
même  il  s’abstient,  et  que,  dans  la  majorité  des  cas 
(sur  9  blessés,  6  guérisons)  le  succès  vient  couronner 
cette  médication  expectante  ;  mais  autre  pays,  autre 
traitement,  et  la  guerre  d’Italie  nous  a  bien  prouvé 
qu’il  n’y  a  rien  d’absolu  surtout  en  cliimrgie. 

En  poursuivant  nos  études  sur  les  plaies  d’armes 
à  feu,  nous  retrouvons  à  Neu-Brisacli,  trois  ans 
après,  un  jeune  sergent-major  du  86®  de  ligne,  qui, 
pour  une  jjlaie  pénétrante  de  poitrine,  a  parfaite¬ 
ment  guéri  sans  avoir  jamais  été  soigné.  Voici 
l’analyse  de  cette  observation. 

Rouyer-le-Grand,  dix-neuf  ans,  reçoit  à  Solfériiio,  à 
nue  distance  de  150  mètres,  une  balle  qui  le  renverse, 
pénètre  entre  la  troisième  et  quatrième  côte,  côté  droit, 
et  vient  faire  saillie  à  l’angle  inférieur  de  l’omoplate  où 
elle  est  facilement  extraite.  Hémoptysie  assez  considé¬ 
rable  pendant  quinze  jours.  Suppuration  abondante  de 
bonne  nature.  Après  deux  mois  de  traitement  à  l’hôpital 
de  Brescia,  la  plaie  se  ferme  et  notre  jeune  blessé  sort 
complètement  guéri.  Aujourd’hui  (juin  1862)  il  jouit 
d’une  excellente  santé.  Nulle  matité  au  pourtour  de  la 
plaie  ;  respiration  normale  avec  pénétration  de  l’air  ;  il 
ne  lui  reste  qu’une  légère  douleur  dans  l’inspiration 
forcée  on  lorsqu’il  est  obligé  de  courir. 

Ayant  remarqué  que  les  guérisons,  pour  plaies 
pénétrantes  de  poitrine,  par  armes  à  feu,  sont  plus 
nombreuses  à  droite  que  du  côté  gauche,  ne  trou¬ 
vant  pas,  dans  la  position  des  combattants  eu  face 
de  l’ennemi,  l’explication  de  cette  fréquence,  car  il 
est  à  supposer  que  les  deux  côtés  du  thorax  sont 
également  attemts,  personne  du  reste,  que  nous 
sachions,  n’a  constaté  que  run  des  membres  supé¬ 
rieurs  ait  été  plus  souvent  blessé  que  l’autre. 

Nous  nous  soimues  demandé  si  le  cœur  et  lés 
gros  vaisseaux,  malgré  leur  contexture  et  leur 
mobilité,  n’étaient  pas,  jjar  leur  lésion  iiistauta- 
iiément  mortelle,  la  cause  de  cette  irréteiidue  ano¬ 
malie.  Quelques  recherches  faîtes  dans  le  but  d’élu¬ 
cider  cette  question  nous  ont  démontré  que  nos 
prévisions  se  trouvant  confirmées  par  les  faits.  Eu 
effet,  sur  16  observations  recueillies  eu  Afrique,  eu 
ItaUe  et  ailleurs,  nous  eu  comptons  ii  à  droite. 


dont  9  guérisons,  tandis  que  nous  n’eu  rencontrons 
que  3  à  gauche,  avec  2  guérisons  et  un  mort,  plus 
2  autres  ayant  à  la  fois  lésé  les  deux  poumons,  uue 
guérison  et  un  décès. 

De  ces  observations  assez  curieuses,  ce  nous  semble, 
il  ressort  ce  fait  pathologique  important,  eu  partie 
expliqué  par  l'anatomie  physiologique,  et  du  reste 
Confirmé  par  les  médecins  de  l’armée,  c’est  que  ; 

1"  Des  blessures  par  armes  à  feu  à  travers  la  poi¬ 
trine  sont  moms  graves  qu’on  pourrait  le  croire. 

2"  Qu’elles  guéii.ssent  même  lorsque  le  poumon 
est  traversé  dans  sou  lobe  supérieur  où  se  trouvent 
cependant  les  gros  troues  vasculaires  et  aériens. 

3“  Que  le  traitement  antiphlogistique  énergique 
même,  poussé  jusqu’à  ranémie,  doit  être  largement 
prescrit  toutes  les  fois  que  des  symptômes  d’asphy¬ 
xie  reparaissent,  à  moins  qu’une  hémoptysie  abon¬ 
dante  ne  supplée  les  déplétions  sanguines. 

4"  Qu’enfin  avec  des  projectiles  de  petit  volume, 
sous  un  climat  salutaire,  011  peut,  en  toute  assmance, 
confier  à  la  nature  les  soins  de  la  guérison. 

Telles  sont  les  constatations  et  les  conclusions  de 
Sonrier.  Retenons-en  surtout  comme  indication 
pratique,  la  tolérance  remarquable  de  l'organisme 
humain  aux  saignées  multiples  et  rapprochées,  même 
répétées  au  point  d’anémier  les  malades.  Il  est 
d’ailleurs  très  rarement  nécessaire  d’en  arriver  là, 
mais  de  tels  faits  doivent  rester  présents  à  l’esprit 
des  médeems  pour  les  inciter  à  ne  pas  hésiter  quand 
la  saignée  s’impose  comme  médication  urgente  et 
efficace  dans  les  cas  que  j’ai  énumérés  au  début. 

l'it  que  nul  ne  se  laisse  arrêter  par  l’aspect  inquié¬ 
tant  du  malade,  par  le  collapsus  cardiaque,  par 
l’agonie  commencée,  qu’il  s’agisse  d’œdème  aigu  ou 
d’asystolie  ou  d’urémie,  etc.,  le  malade  froid,  inerte, 
sans  pouls,  mourant,  reprend  d’ordinaire  sa  lucidité, 
respire  mieux  et  même  se  réchauffe  spontanément 
au  fur  et  à  mësure  que  la  déplétion  sanguinaire  s’ef¬ 
fectue  et  se  complète.  De  cela  je  me  porte  garant, 
pour  l’avoir  observé  souvent,  soit  dans  le  service  de 
mon  maître  le  professeur  P.  Spilhnann,  soit  dans  ma 
pratique  personnelle.  Tous  ceux  c]ui  n’ont  pas  peur 
de  pratiquer  la  saignée  ont  vu,  comme  moi,  de  véri¬ 
tables  résurrections. 
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LES  VERTUS  MYSTÉRIEUSES 
DU  SANG  HUMAIN 

Par  le  Dr  Julien  ROSHEM 

Médecin  Aide-Major 

Edmond  Haraucourt  publie  en  ce  moment  une 
série  de  contes,  où  il  évoque  magistralement  la  vie  de 
notre  sauvage  ancêtre  «  Daâh,  le  premier  honune  >  eu 
fuite  peiqrétuelle  à  travers  la  forêt  traîtresse.  Et  par¬ 
fois  Daâh  abat  mr  gibier  d’un  coup  de  sa  massue 
tournoyante  et  dévore  la  proie  chaude,  fait  craquer 
les  os  sous  l’effort  de  ses  mâclioires,  se  barbouille  la 
face  de  sang. 


Ce  dut  être  pour  Daàh  un  sujet  d’étonnenient  que 
de  voir  s’écouler,  les  premières  fois,  de  ses  blessures 
et  de  celles  des  grands  animaux  ses  adversaires,  le 
sang  fumant  et  d’odeur  à  la  fois  fade  et  forte.  Et  cette 
vue  redoublait  toujours  sa  fureur,  fureur  de  défaite 
s’il  voit  que  le  sang  s’échappe  de  lui-même,  fureur 
de  victoire  si  le  coup  qu’il  a  porté  fait  jaillir  le  sang 
de  l’animal  ennemi.  Ainsi  dès  l’aurore  de  l’humanité, 
le  sang  occupa  la  pensée  naissante  de  rhonime. 

Vinrent  la  erqauté  et  le  goût  du  raffinement  dans 
le  supplice,  le  chasseur  put  observer  la  corrélation 
mystérieuse  entre  le  sang  et  la  vie.  De  gibier  blessé 
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SPECiALiTES  CREIL 


Noms  des  Spécialités 


Indications  principales 


Suprarénine  synt 

Solutions  aqt 
(ilomprimês  U( 


Cachet  Cépé  :  ogr,  3o  ;  Caléine,  o  gr.  o5.  Pyramidon  ‘ 
Pyramidon  “Creil”  :  Comprimés  de  ogr.  5o,  ogr.  3o,  0{ 
Mélubrine  :  Cachets  de  i  gramme  ;  comprimés  de  ogr 

Amphotropine  :  Pastilles  de  o  gr.  5o . 

—  Granulé  ù  o  gr.  5o  par  cuillère  à  café. . 

Erepton  :  Flacon  de  loo  grammes . 

Ninïiydrine  :  Tube  de  o  gr.  lo . 

Placentapeptone  :  Flacon  de  i  gramme . 

Hypopliysine  “Creil”  Boîtes  de  2.  5.  lo  ampoules  de  i  c 


Albargine  “  Creil  ”  Tube  de  o  gr.  25 
Salvarsan  :  o  gr.  o5,  o  gr.  lo,  o  gr.  2ü 
o  gr.  tio,  1  gramme,  2  grammes,  3 


Névralgies  des  nerfs  crâniens,  maux  de  dent 
névralgies  rebelles,  coliques  périodiques. 
Migraines. 

Névralgies,  inlluenza,  fièvres. 

Rhumatisme  articulaire,  maladies  infectieuses. 
.Vntiseptique  interne,  cystite,  pyélite,  néphrite,  bl 


Séro  diagnostic  de  la  g 
Séro  diagnostic  de  la  g 
Substances  actives  iso: 

obstétrique. 
Blennorragie,  injection 
Syphilis,  fièvres  tien 


Dépôt  général,  échantillons,  renseignements,  littérature  :  E.  DUPUTEL,  pharmacien  dentelasse,  CREIL  (Oise) 


LA  BOUILLIE  MALTOSÊE  se  prépare  Instantanément  avec 

L’ALIMENT  RHÉASÉ  DU  D"  BOMBART 

_ Établissements  du  D'  BOMBABT,  à  SOLESMES  (Nord)  et  toutes  les  bonnes  Pharmacies _ 


PRODUITS  PHYSIOLOGIQUES 

A.  SE  mONTCOURT 


Gastrique 

MONCOUR 


A9,  Avenue  Victor- Hugo,  BOULOGNE- PARIS 

KXTIt.ttlT  I  l'I^TltiItlIT  ^  î  îiXTnAÎiï 

Hépatique  Pancréatique  s  MTÉRO-PAHCRÉATME  Intestinal 
MONCOUR  MONCOUR  MONCOUR 


MOr^UR  MONCOUR 

Maladies  du  Foie  maneie 

DlaMie  payntepailile  |  par  iiyperôepatle 

lEn  I  En  sphévulines 

I  en  doses  île  13  gr.  j  dosies  à  30  cjgr. 
5  i  En  suppositoires  j  En  supposiloires 

Uosi'cs  à  3  gr.  ^  ^  »'’• 

s  jÜB  1  à  iO  splitmlincs  p.  joupDc  2  à  iO  sphénilines  p.  jira 


MONCOUR 

AIIeciloDslntestlDales 

TrûaMes 

üyspeDilqaes 

En  sphérulincs 


Eaierlie 

moco-inentfiraneuse 


MONCOUR 

coliques  Céiiailques 
Lithiase 

iciere  par  rdtenilon 


Rénal 

MONCOUR  \  I  MO^UR  I  MONCOUR 

insulllsance  rénale  ArPd?Wssïe  bHJJSL  de  mS  lisse 
Albuminurie  Fibromes  MSînse  Extrait 

«ephrlies, Urdmle  d s cigr.l  HeurasibOnle fOmlnlne  de iwuscio strif  ‘ 

I  sphérulincs  |  En  sphénilines  ;  En  sphérulincs  1  Moelle  OSSeusb 

dosées  à  15  cjgr.  dosées  à  35  cjgr.  i  dosées  à  30  cjgr.  î  Myocardine 
:  4  à  IC  spliéniliueB  Ue  t  il  4  bonbons  par  joufi  Do  t  à  3  spliénilines  Poudre  surrénale 
pnr  Jour  jllc  t  à  „  spbÉnilines  —  J  par  jour  J  ThymuS,  etc.,  OtC. 

ont  été  cipérimenlées  dans  les  Uopitaui  de  Paris.  Elles  ne  se  délirrenl  que  sur  prescription  médicale. 


Thyroïde 

MONCOUR 
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et  dont  saignent  les  blessures  cesse  de  panteler  et  de 
gémir,  meurt  en  un  mot  quand  le  saiigs’arrête  de  cou¬ 
ler;  et  dausl’  âme  du  naïf  bourreau  qui  l’observe  naît, 
encore  obscure,  l’idée  que  c’est  le  sang  qui  est  la  vie- 

Le  meurtre  n’est  beau,  la  victoire  n’est  glorieuse 
que  quand  le  sang  s’échappe  et  tache  à  l’entour 
la  terre  qui  le  boit.  Plus  tard,  quand  il  y  aura  des 
dieux,  le  sacrificateur  leur  offrira  le  sang  des  vic¬ 
times,  soigneusement  recueilli.  Il  y  a  dans  le  sang 
quelques  mystérieuses  et  puissantes  vertus. 

Lorsque  1’  «  humanité  dolente  >>  se  fut  mise  à  quêter 
dans  toute  la  nature  des  remèdes  à  ses  maux,  elle 
n’eut  garde  d’oublier  le  sang  de  l’honune  et  des  ani" 
maux.  Le  liquide  qui  fait  vivre  ne  serait-il  pas  cas 
pable  de  rendre  la  jeunesse,  de  guérir  les  maladies 
les  plus  rebelles  et  particulièrement  celles  dont  les 
causes  paraissent  les  plus  mystérieuses  et  où  le- 
clairvoyants  devinent  en  tremblant  la  colère  des 
dieux.  Dès  la  plus  haute  antiquité,  on  chercha  à 
utiliser  dans  nn  but  secourable  les  vertus  secrètes 
que  l’on  attribuait  au  sang.  Entre  tous,  le  sang 
humain  était  particulièrement  estimé. 

On  en  conçoit  aisément  la  cause.  Le  vieillard  glacé, 
le  lépreux,  le  malheureux  qui  tombe  frappé  du  mal 
sacré  espèrent  trouver  dans  le  sang  d’un  homme 
jeune  et  sain  le  remède  à  leurs  maux  divers,  mais 
restés  jusqu’ici  également  incurables.  Il  y  a  là 
comme  mi  obscur  pressentiment  de  la  transfusion 
du  sang  ou  de  l’usage  thérapeutique  des  sérums. 
Mais  dans  l’antiquité,  coimne  au  moyen-âge,  on  ne 
connaît  qu’une  voie  d’absorption  :  la  bouche.  On 
boira  donc  du  sang  hmnain. 

La  même  idée,  celle  du  sang  humain  préférable 
àwtous,  n’est  pas  seulement  dans  la  thérapeutique, 
mais  aussi  dans  les  antiques  religions.  Presque 
toutes  les  régions  anciennes  ont  connu  les  sacrifices 
humains.  La  civilisation  naissante  fit  substituer  un 
peu  partout  les  animaux  à  riiomme  sous  le  couteau 
consacré!  Le  sacrifice  d’ Abraham  est  sans  doute  le 
symbole  de  cette  transition. 

Il  est  des  gens  de  nos  jours  assez  bornés  ou  a.ssez 
fourbes  pour  prétendre  que  les  juifs  recherchent  le 
sang  des  enfants  clirétiens  ;  et  immolent  ces  inno¬ 
cents.  Il  y  a  peu  de  temps,  une  accusation  de  meurtre 
rituel  fut  portée  à  Kiew,  le  procès  tourna  à  la  confu¬ 
sion  des  calomniateurs.  Il  n’en  fut  pas  ainsi  toujours, 
malgré  l’opinion  des  papes  eux-mêmes  qui  s’éle¬ 
vèrent  à  plusieurs  reprises  contre  ces  préjugés. 
J .  Loeb  et  Salomon  Reinach,  et  d’autres,  ont  étudié 
les  racines  de  cette  croyance  populaire  encore  plus 
répandue  de  nos  jours  qu’on  ne  le  croit,  et  certaines 
de  leurs  pages  touclient  de  si  près  à  notre  sujet  que 
nous  pensons  devoir  les  citer,  avant  d’entrer  dans 
le  détail  de  l’usage  thérapeutique  du  sang  et  pour 
mieux  faire  comprendre  les  causes  de  cette  opinion 
commune  :  le  sang  a  des  vertus  secrètes  et  puissantes. 


J.  Loëb,  dans  la  Revue  des  Etudes  juives,  écrit  :  «  Le 
problème  (origines  de  l’accusation  du  meurtre 
rituel)  n’est  pas  un  problème  d’histoire  mais  de 
ps3'chologie.  Le  préjugé  vient  d’un  des  instincts  les 
plus  profonds  des  peuples  qui  l’ont  inventé.  C’est  par 
milliers  que  les  ethnographes  comptent  aujourd’hui 
les  faits  où  se  manifeste  et  s’est  manifestée  dans  nos 
pays  la  préoccupation  du  sang.  Nous  rappelons  seule¬ 
ment  le  repas  de  Thyeste,  les  sacrifices  humains  des 
Druides,  les  contes  sur  les  ogres,  les  vampires  lamies, 
goules  et  striges,  le  symbole  du  r-in  qui  est  du  sang, 
les  hosties  qui  suent  du  sang...,  les  pactes  avec  le 
diable  signés  avec  du  sang,  les  pactes  d’amitié  et 
jusqu’à  de  simples  échanges  de  politesse  accomplis 
avec  les  mêmes  rites,  les  vertus  attribuées  au  sang 
des  supirliciés,  la  thérapeuticiue  des  sorciers  où  les 
saintes  plaies,  les  gouttes  de  sang  jouent  mi  si  grand 
rôle.  Évidemment  Vimagination  populaire  est  hantée 
par  l’idée  mystique  du  sang,  c’est  une  véritable  obsession. 

Salomon  Reinach  est  plus  précis  encore  :  «  les 
superstitions  souvent  révoltantes  qui  s’attachent  à 
l’usage  du  sang  relèvent  d’un  préjugé  bien  plus 
général,  suivant  lequel  le  coiqrs  de  l’homme  et  des 
animaux  ainsi  que  leurs  sécrétions  jouissent  de 
vertus  extraordinaires  tant  pour  rendre  la  santé  que 
pour  conférer  certaines  immunités  chimérique.s.  Si 
dans  les  pratiques  grossières  auxquelles  ce  préjugé 
a  donné  naissance,  la  cro3'ance  à  l’efficacité  du  sang 
l’emporte  sur  les  autres,  cela  s’explique  par  les  rap¬ 
ports  qu’une  observation  même  superficielle  cons¬ 
tate  entre  le  sang  et  les  phénomènes  de  la  vie. 

«  Le  sang  de  divers  animaux  figure  déjà  à  titre  de 
remède  dans  un  ouvrage  égyptien  du  xvi'^'  siècle 
avant  Jésus-Clirist  qui  traite  de  matière  médicale...  » 

Le  savant  écrivain  cite  ensuite  divers  exeiiqrle.s 
de  l’usage  médical  du  sang  humain  ;  nous  allons 
y  revenir  en  faisant  un  exposé  historique  .succinct 
de  cette  singulière  thérapeutique. 

En  dehors  du  passage  auquel  Reinach  fait  allusion, 
et  qui  montre  le  sang  hmnain  entrant  dans  la  phar¬ 
macopée  ég3'ptlenne,  nous  n’avons  guère  de  textes 
certains  avant  l’époque  romaine,  nous  ne  pouvons 
que  supposer,  avec  beaucoup  de  vraisemblance,  (juc 
les  civilisations  intermédiaires  connurent  ce  remède. 

Pline  écrit  :  «  On  a  bu  pour,  guérir  l’épilepsie  du 
sang  de  gladiateur,  breuvage  vivant...  On  a  reconnu, 
comme  le  plus  puissant  des  remèdes,  de  boire  le  sang 
encore  chaud,  encore  animé,  et  de  puiser  avec  lui  la 
vie  elle-même  jusqu’au  fond  des  blessures.  »  Ce  court 
passage  n’expose-t-il  pas  de  façon  très  précise  à  la 
fois  la  pratique  et  ses  causes,  cette  idée  que  ce  breu¬ 
vage  vivant,  animé  donne  la  vie,  est  lui-même  la  vie  ? 

Dans  la  Chronique  médicale  du  mai  1903,  on 
trouve  la  relation  des  deux  faits  suivants  ;  «  Vers 
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2  Établissements,  28  Sources,  5  Buvéttes,  Grand 
Parc  boisé.  Casino,  Théâtre,  Jeux 

ENTÉRITES  ^  CONSTIPATION  |  DYSPEPSIES  ^  FOIE  TORPIDE 
DÉMINÉRALISATION  0  al  0  MALADIES  COLONIALES  ^ 


Docteur,  n’onbUez  pas  que  les 

EAUX  SULFUREUSES  DENGHIEN 

sont  les  plus  sulfureuses  de  France  et  sans  rivales  dans  le  traitement  des 

Maladies  des  Voies  respiratoires 
Affections  rhumatismales  :  :  Maladies  de  la  Peau 


ETABLISSEMENT  THERMAL  MODÈLE 
Ouvert  d* Avril  à  fin  Octobre 
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l’aii  350,  l’emijereur  INIaxence  fit  boire  à  ses  soldats, 
la  veille  d’iuie  grande  bataille  contre  Constance  son 
empereur  légitime,  une  mixture  composée  de  vin  et 
de  sang  d’une  jeune  fille  sacrifiée  au  milieu  d’incan¬ 
tations  magiques.  ■> 

L’auteur  anonyme  qui  rapporte  l’histoire  de  ce 
sacrifice  humain  l’intitule  avec  esprit  «  vin  tonique 
des  Romains  au  iv“  siècle  »,  puis  expose  le  «  bain 
romain  contre  la  lèpre.  » 

«  Constantin,  dit-il,  avant  sa  conversion,  c’est-à- 
dire  vers  305,  pour  combattre  sa  lèpre,  ayant  con¬ 
sulté  les  prêtres  de  Jupiter  Capitolin,  ceux-ci  lui 
prescrivirent  un  bain  de  sang  de  jemies  enfants 
fraîchement  égorgés.  En  allant  pour  prendre  ce  bain, 
cet  empereur  entendit  les  cris  et  les  lanrentations 
des  mères  éplorées  auxquelles  on  avait  enlevé  leurs 
enfants  pour  les  sacrifier.  Touché  de  compassion, 
non  seulement  il  s’opposa  à  ce  carnage,  digne  de 
celui  d’Hérode  sous  l’empereur  Auguste  ;  mais  encore 
il  rendit  intacts  les  eiifants  à  leurs  mères,  et  donna 
à  chacune  d’elles  une  petite  gratification  en  argent. 

Dès  l’aube  du  moyen-âge  nous  retrouvons  le  sang 
humain  dans  la  thérapeutique.  Hildegarde,  abbesse 
du  couvent  de  Rupertsberg,  jarès  de  Bingen, 
vers  1150,  nous  a  laissé  un  très  curieux  ouvrage  d’his¬ 
toire  naturelle  et  de  médecine  où  nous  voyons  le 
sang  humain  (le  sang  virginal  pour  être  exact) 
vanté  conune  antigoutteux. 

Mais  la  belle  époque  de  cette  thérapeutique  spé¬ 
ciale  est  l’âge  des  alchimistes  et  des  spagyristes.  Ces 
précurseurs  de  la  chimie  moderne,  dans  leur  avidité 
scientifique,  cuisaient  et  distillaient  tout.  Ils  n’eurent 
garde  d’oublier  le  sang  humain,  environné  de  mys¬ 
tères,  riche  de  miUe  secrètes  vertus. 

Voici  la  recette  que  donne  Jean  Liebaut  en  ses 
Quatre  livres  des  secrets  de  médecine  et  de  la  philo¬ 
sophie  chimique. 

Eau  de  sang  d'homme  (i). 

«  Eau  distillée  du  sang  d’un  jeune  homme.  Prenez 
le  sang  d’un  jeime  homme  bien  dispos  et  bien  sain, 
de  l’âge  de  vingt  ans  ou  environ,  laissez-le  reposer  au 
vaisseau  jusques  à  ce  qu’il  soit  refroidy,  et  que  la 
sérosité  soit  séparée  du  sang  et  nage  par-dessus,  que 
jetterez  hors.  Puis  mettez  la  bouteille  dans  fien  de 
cheval  l’esijace  de  seize  jours  afin  qu’il  puisse  pourrir, 
après  distillez  en  alambic,  telle  eau  est  singulière 
pour  les  gouttes  et  défluxions  sur  les  jointures  si  les 
lieux  malades  en  sont  fomentez  ». 

C’est  donc  en  applications  locales  contre  la  goutte 
que  Liebaut  recommandait  ce  produit  de  distillation 
de  caillot  putréfié. 

Schrôder,  dans  la  «  Phannacppée  »,  parle  du  sang 
humain,  et  cite  diverses  préparations. 

Huile  distillée  de  sang  humain  (2). 

«Sang  de  jeune  homme  au  printemps,  esprit  de 


vin  trois  parties,  mettez  le  tout  dans  une  cucurbite 
bien  bouchée  en  digestion  dans  du  fumier  de ,  cheval 
pendant  quarante  jours  et  quarante  nuits,  distilez 
ensuite  la  matière  à  l’alembic  au  feu  de  cendres  ; 
l’huile  sortira  avec  l’eau,  rectifiez  l’une  et  l’autre, 
l’eau  au  bain-marie  et  l’huile  à  la  retorte  sur  les 
cendres  en  les  distilant  neuf  ou  dix  fois. 

«L’huile  est  recommandée  pour  guérir  radicalement 
l’épilepsie,  on  en  doit  prendre  tous  les  jours  demi 
scrupule  durant  un  mois  entier  en  commençant 
par  la  nouvelle  lune,  après  cela  on  en  prend 
toutes  les  nouvelles  lunes  de  l’année  un  scrupule. 
Elle  est  souveraine  pareillement  contre  la  paralysie, 
l’apoplexie,  l’ulcère  des  poumons  et  la  pleurésie.  » 

Ce  n’est  là  c[ue  l’uue  des  recettes  de  distillation  du 
sang  :  humain.  Il  y  en  avait  beaucoup  d’autres. 
Certains  chauffaient  ce  sang  sans  aucune  addition 
et  sans  préparation  antérieure,  d’autres,  au  con¬ 
traire,  le  mettaient  à  dessécher,  à  «  digérer  »  soit  pur, 
soit  mélangé  à  du  sel  ou  à  de  l’esprit  de  vin. 

Le  sang  ainsi  traité  était  employé  seul,  surtout 
dans  l’épilepsie  et  la  goutte  ou,  au  contraire,  mêlé 
à  d’autres  substances  il  formait  avec  elles  de  véri¬ 
tables  «  remèdes  secrets  ».  Ainsi,  le  baume  antipoda- 
grique  qui,  en  huit  jours,  fait  disparaître  rougeur, 
douleur,  et  tumeur  dès  régions  où  il  est  appliqué, 
ainsi  Vesprit  anticpileptique  où  le  sang  humain 
déphlegmé  et  rectifié  i^ar  trois  fois  est  combiné  avec 
une  infusion  de  fleurs  de  lavande  dans  du  vin  de 
blanc  et  un  peu  d’esprit  de  vin  ainsi  enfin,  et  pour 
nous  borner,  la  M umie  de  vie  alexitere  :  «  C’est  le 
sang  d’un  homme  vigoureux  et  d’un  âge  florissant, 
desséché  à  une  chaleur  lente,  empreigné  d’esprit  de 
limons  et  de  vitriol  et  préparé  en  forme  de  troch- 
isques  avec  un  peu  de  niirrhe.  Ce  remède  est  d’une 
grande  efficacité,  la  prise  est  de  demie-dragme  le 
matin  à  jeim.  » 

Cette  richesse  de  formules  n’empêchait  pas  de 
recourir  quelquefois  au  sang  «nature  »  si  j’ose  dire 
et  les  épileptiques  notamment  buvaient  le  sang 
humain  chaud.  Il  était  recommandé  de  courir  et  de 
se  mettre  en  sueur  après  avoir  bu.  On  prescrivait 
aussi  le  sang  humain  pour  arrêter  les  hémorragies  ; 
pour  les  épistaxis,  il  suffisait  d’en  barbouiller  le  front. 

Pendant  des  siècles,  le  sang  humain  est  de  la 
pharmacopée  courante.  S’il  y  avait  eu  des  codex  du 
xvii«  au  xvm“  siècle  ils  eussent  certainement  ré¬ 
servé  un  chapitre  à  ce  médicament.  Il  fut,  du  reste, 
à  l’hoimeur  et  des  rois  cherchèrent  en  lui  un  soula¬ 
gement  à  des  maux  cruels. 

«  Tous  les  jours  de  plus  en  plus  estait  Loys  mallade 
et  ne  lui  proffitoient  les  médecines  prises  en  mer¬ 
veilleuses  manières,  car  véhémentement  esperoyt 
acquérir  santé  par  le  sang  humain  qu’il  beut  et 

(1)  Édition  Rouea,  1628,  p.  37,  b. 

(2)  P-  75- 
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huma  de  quelques  enfants.  »  Ainsi  parle  Robert 
Gaguin,  cité  jjar  notre  éminent  confrère  Cabanes 
dans  ses  Morts  mystérieuses  de  l'histoire.  Pour  Ca¬ 
banes,  Louis  XI  était  épileptique  et  c’est  contre 
cette  maladie  qui  le  tourmentait  de  toutes  manières 
qu’il  «  huma  »  du  sang  de  ses  sujets.  «  On  choisissait, 
ajoute  le  commentateur  moderne,  pour  cette  opéra¬ 
tion  qui  devait  se  faire  de  préférence  au  mois  de 
mai,  de  jeunes  hommes  bien  sains  et  dont  les  che¬ 
veux  ne  soient  pas  roux,  mais  faute  de  jeunes  gens 
on  prenait  des  adultes.  »  Le  sang  d’homme  roux  eut 
longtemps  la  réputation  d’être  un  toxique  dange¬ 
reux,  capable  de  tuer  en  peu  de  minutes  celui  qui  en 
buvait,  imprudent  ou  trompé  «  sur  la  marchandise  ». 

On  raconte  que  François  II  qui  intéresse  plus  les 
médecins  chercheurs  qu’il  n’occupa  jamais  les 
liistoriens  prit  à  Blois  pendant  l’hiver  1550  des  bains 
de  sang.  Théodore  de  Bèzc  qui  rapporte  le  fait  dans 
son  Histoire  des  Eglises  réformées,  prétend  que  l’on 
saignait  pour  lui  des  enfants  enlevés  à  leur  famille. 
Ce  point  aurait  besoin  d’être  éclairci,  la  plupart 
des  chroniqueurs  de  l’époque  n’en  soufflent  mot. 

Au  xvii®  siècle,  Jehan  de  Renou,  médecin  de 
Henri  IV,  mentionne  le  sang  humain  dans  sa  «Phar¬ 
macopée  »  (pii  est  de  1608. 

Fn  1610,  une  comtesse  hongroise  (i)  fut  con¬ 
vaincue  d’avoir  fait  tuer,  en  les  saignant  jusqu’à 
la  dernière  goutte,  un  grand  nombre  de  jeunes 
filles.  Elle  voulait,  par  des  bains  de  sang,  entre¬ 
tenir  la  fraîcheur  de  son  teint. 

Au  xv'iii*^  siècle,  les  grands  apothicaires  du  temps, 
Charas,  Lémery,  etc.,  citent  le  sang  humain  parmi 
les  remèdes  usuels. 

M.  Geoffroy  dans  la  Matière  médicale  jiarue  à 
Paris  en  1757,  indique  divers  usages  thérapeu- 
ticpies  du  sang  humain.  Séché  au  feu  et  réduit  en 
poudre,  le  sang  insufflé  dans  les  narines  arrête 
l’épistaxis.  On  comprend- aisément  du  reste  qu’il  en 
puisse  être  ainsi,  ces  parcelles  de  caillot  vont  se 
placer  sur  les  déchirures  capillaires,  s’y  collent,  en 
(quelque  sorte,  les  obturent  et  favorisent  la  coagu¬ 
lation  du  sang.  Geoffroy  recommande  encore  le  sang 
bien  chaud  contre  l’épilepsie  et  toutes  hémorragies. 

La  croyance  persi.ste  au  xrx“  siècle  et  tout  porte 
à  croire  qu’elle  ne  s’est  point  encore  totalement 
effacée  de  l’esprit  populaire.  Dans  la  chronique  du 
dernier  siècle  on  trouve  des  épileijtiques  qui  ache¬ 
tèrent  au  bourreau  l’horrible  droit  d’aller  boire  sur 
l’échafaud  même  le  sang  du  supplicié.  Ainsi  à  Tôn- 
ning,  en  Allemagne,  au  mois  d’avril  1844. 

Il  y  aurait  tout  un  autre  article  à  écrire  sur  les 
propriétés  du  sang  menstruel.  Nous  nous  bornerons, 
sans  même  tenter  dans  les  quelques  lignes  qui  nous 
restent  d’ébaucher  cette  étude  —  à  citer  deux  ou 
trois  opinions  curieuses  glanées  au  cours  de  nos 
reclierches.  On  lit  dans  les  Commentaires  sur.  Dios- 

i|  Cité  pars.  Kcinacli,  toc.  cil. 


coride  de  Pierre- André  Matliiole  ;  «  On  dit  que  le 
sang  menstruel  des  femmes,  appliqué  comme  un 
liniment  engarde  les  femmes  de  concevoir,  voire  si 
elles  passent  seulement  par-dessus.  Appliqué  sur 
les  gouttes  et  érysipèles,  il  allège  la  douleur...  Le  sang 
donc  menstruel  des  femmes,  principalement  cho- 
1ères,  et  cjui  tansent  volontiers  contre  leurs  voisines 
ensorcelle  tellement  et  infecte  ceux  qui  en  boyvent 
qu’il  les  rend  insehsez  et  lunatiques.. .  Pour  ce  qu’il 
y  a  des  fenmies  meschantes  et  malheureuses  qui 
poussées  du  diable  en  baillent  à  leurs  propres  maris 
ou  à  d’autres  qu’ils  ont  en  hayiie. 

«  Toutefois,  on  y  remédie  avec  perles  pulvérizées 
priuses  du  poids  d’mie  drachme  en  eaü  de  mélisse, 
le  bain  d’eau  tiède  y  est  bon.  Il  seroit  aussi  beau¬ 
coup  profitable  selon  Petrus  Aponensis,  si  la  loy 
divine  le  permettoit,  aux  patients  de  hanter  avec 
toute  ioye  et  liesse  la  compagnie  des  femmes  et  de  les 
connoître  charnellement,  principalement  les  ieunes  et 
qui  peu  souvent  couchent  avec  les  hommes  » 

Voilà  au  moins  un  antidote  agréable,  l’avantage 
était  double,  car  le  «  patient  »  tirait  en  même  temps 
la  jjIus  douce  vengeance  de  la  mégère  qui  l’avait 
voulu  empoisonner. 

Les  vieux  auteurs  pensaient  que  le  sang  menstruel 
était  toxique,  non  seulement  pour  l’homme,  mais 
pour  les  plantes,  herbes,  arbres  et  fruits  qu’il  venait 
à  toucher.  Pline  affirmait  que  l’ivoire  se  ternit, 
à  jamais  à  son  contact,  qu’un  chien,  pour  en  avoir 
seulement  goûté,  devient  enragé.  «  Je  n  en  croy  rien  ; 
nous  confie  le  bon  Laurent  Joubert,  car  il  faudrait 
que  les  femelles  eussent  de  plus  étranges  maux 
qu’elles  n’endurent  par  la  suppression  de  leurs 
menstrues.  » 

Ailleurs,  avec  les  spagyristes,  nous  voyons  au 
contraire  le  sang  menstruel  porter  bonlieur  et  pré¬ 
server  des  maladies.  Le  Zenexton  de  Paracelse,  sorte 
d’amulette  parfois  très  jirécieuse,  boîte  d’or  enrichie 
de  diamants,  est  muni  d’une  petite  canule  «  remplie 
de  quelque  jisu  de  linge  teiilct  du  premier  sang  mens¬ 
truel  d’une  fille  laquelle  n’aye  encore  atteint  l’âge 
de  seize  ans.  •> 

Nous  retrouvons  ici  le  sang  symbole  de  vie  et  de 
santé,  l’idée  mère  de  cette  thérapeutique  telle  que 
nous  cherchions  à  la  dévoiler  au  début  de  cette  étude . 

Il  est  en  tout  cas  curieux  de  constater  qu’apiès 
bien  des  siècles,  à  notre  époque  où  triomphe  le  labo¬ 
ratoire,  la  médecine  utilise  plus  que  jamais  le  sang 
et  les  sérums  (non  pas  le  sang  humain,  sauf  pour  la 
transfusion).  Ils  sont  le  grand  espoir  de  la  théra¬ 
peutique  actuelle,  leurs  propriétés  encore  mal 
connues  dans  l’intime  détail,  se  révèlent  constam¬ 
ment  plus  grandes,  plus  efficaces. 

Et  nos  contemporains  cherclient  dans  le  sang 
la  santé  et  parfois  la  vie,  comme  déjà  l’y  cherchaient, 
a-veuglément  sans  doute,  les  contemporains  de 
l’audacieux  Paracelse. 
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OtrO-LÉCITHINE 

RECONSTITUANT  T 

I  par  EXCELLENCE 

NEURASTHÉNIE,  PHOSPHATURIE 
ANÉMIE  CÉRÉBRALE 
SURMENAGE,  CONVALESCENCE,  etc 


J  _  -  FABRIQUi  Dc  PRODUtTS  CHtM/QUES  •  PARIS  • 

m 


!  DRAGEES  repas.  (Enfants  :  3  à  4  dragées.) 

GRANULÉ 

A  II  CO  O  o5  centîgr.  par  ccntimctro 

f\  IVI  W  L  fcl  w  intramusculaire  tous  les  deux  jours. 


'-'ipv 


Suc  Gastrique 

pur  du  pote  vivant 


du  O'  Hepp; 


D^pepsies  Gasiriics  Spécifique  dc  IHyposécrction 

I-Atonie  «aslri,uc.  -i 

Castro -Entérites  Infantiles  ... 

.JE.W  ->W^1W^.D«p5l pou.  Pans  H  Carrion .1 C'.*  5<-.F! 


TONIKEINE 


„  (SERUM  NEURO-TONIQUE)  ‘ 

■  (EAUDEMEB . 5  c.  |  une 

Chaque  \  Glycéroph.  de  soude.  0  gr.  20  injection 
ampoule  <  Cacodylate  de  soude.  0  gr.  05  tous  les 
contient  ^  jg  strychnine ...  1  millig.  |  2  jours 

Laboratoires  CHEVRETIN  &  LEMATTE 

5,  me  Ballu  —  PARIS 
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LA  MÉDECINE  HUMORISTIQUE 

PAR  K.  WAGNER 


LES  MOTS 

Lk  Mai,ax>e.  —  Mais  pensez-vous,  Docteur,  que  cette  opération  donnera  un  bon  résultat  ? 
Le  Médecin.  —  Je  crois  bien...  qu’elle  donnera  un  résultat  !...  Vous  n'en  reviendrez  pas  ! 
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FARINES  MALTEES  JAMMET 


de  la  Société  d’ Alimentation  diététique 
pour  le  régime 

des  MALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS 


RIZINE  GRAMENOSE 

Crème  de  Riz  maltée  Avoine,  Blé,  Maïs,  Orqe 

ARISTOSE  BLÉOSE 

A  EASE  DE  Blé  et  O'AVOINE  MALTÉS  CRÈME  DE  BLÉ  TOTAL  MALTÉE 

CÉRÉMALTINE  AVESOSE 

Arrow-Root,  Blé,  Orge,  Maïs  Farine  d'A'voine  maltée 

ORGÉOSE  LENTILOSE 

Crème  d'Orge  maltée  Farine  de  Lentilles  maltée 

CÉRÉALES  JAMMET  pour  DÉCOCTIONS 

MALT  GRANVILLE,  MALTS  TORRÉFIÉS,  MATÉ  SANTA-ROSA 
CACAO  GRANVILLE,  CACAO  à  l’Avenose,  à  l’Orgéose,  etc.,  etc. 

Usine  à  levahois.  —  Brochure  et  échantillons  sur  demande  , 


"**'mVIRGINIE 

IMYRDAHL 


(HAMAMELISet  CAPSICUIVI) 
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LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE 


FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


KÉFIR  CARRION  LIVRÉ  CHAQUE  JOUR 

-  à  domicile  dans  Paris. 

t:  J.a  Bouteille  (250  c.  c.)  ;  0  fr.  35.  —  L’abonnement  pour  50  bouteilles  :  16  fr. 

Le  KEFIR  aliment  complet  dérivé  du  lait,  essentiellement  assimilable,  vecteur  de  ferments 
digestifs  en  activité. 

permet  la  suralimentation . tuberculose,  cancer,  nonvalescanoes, 

est  diurétique . néphrites, 

accroît  la  tolérance  de  l’estomac .  vomissements, 

supplée  à  son  insuffisance . . . hypopepsie,  cancer, 

combat  les  fermentations  nocives . diarrhée,  entérites. 

La  TUBERCULOSE  en  réunit  les  indications 
Nous  préparons  du  KÉFIR  aoec  du  lait  complètement  Écrémé,  prière  de  spécifier  KÉFIR  MAIGRE 

KÈFIROGÈNE  CARRION  perséttant  de  préparer  sei-méne  le  KÉFIR 

I.e  tlacon  de  DIX  doses.  . 2  fr. 


DIURÈSE 


.'JH 


SOURCE. 


PARAFFINOLEOL  HAMEL 

Paraffine  liquide  chimiquement  pure,  sans  saoeur 
NOUVEAU  LAXATIF  MINÉRAL 


Colites,  Entérocolites,  Appendicites 


1“  Aromatisé  ;  2°  Sans  arôme  ;  3°  Crème  au  cacao 

Littérature  et  échantillons  : 

Pharmacie  HAMEL,  LE  MANS 


PrHlRMES  UROAlNSl 
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Lait  aux  amandes. 

1/2  litre  de  lait, 

2  amandes  douces, 

2  amandes  amères; 

Monder  les  amandes  eu  les 
baignant  dans  de  l’eau  bouillante, 
puis  dans  de  l'eau  froide  pour  les 
décortiquer  ensuite  Les  coneasser 
légèrement  et  faire  bouillir  avec  le 
lait.  Passer  au  tamis. 

Lait  gommé. 

Lait  complet .  250  grammes 

Gomme  arabique .  10 

Faire  bouillir  le  lait  avec  la 


DIÉTÉTIQUE 

gomme  arabique  pulvérisée,  préala¬ 
blement  délayée  dans  un  peu  de  lait 
froid.  Cette  préparation  a  une  action 
constipante. 

Œuf  à  la  coque. 

Nettoyer  l’œuf  et  le  faire  plonger 
dans  l’eau  bouillante  i  minute.  A 
servir  2  minutes  après  la  cuisson. 

Œuf  mollet. 

Nettoyer  l’œuf  et  laisser  bouillir 
3  minutes  en  vase  clos. 

Œuf  dur  râpé. 

Nettoyer  l’œuf  et  laisser  bouillir 


10  minutes  Après  refroidissement, 
râper  avec  précaution. 

Omelettes  aux  jaunes  d’œufs. 

Bien  battre  pendant  10  minutes,  et 
procéder  comme  pour  une  omelette 
ordinaire  aux  œufs  entiers. 

Légumes  au  gratin. 

Les  légumes  provenant  du  bouil¬ 
lon. 

Une  bonne  sauce  Béchamel. 

Une  tasse  de  fromage  râpé. 

Mélanger  le  tout  et  enfourner 
quelques  minutes. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Insuffisance  et  rétrécis¬ 
sement  aortiques. 

I.  —  Période  artérielle  ou  présclé¬ 
reuse  (caractérisée  par  le  retentisse¬ 
ment  diastolique  de  l’aorte  et  par  la 
stabilité  du  pouls). 

I"  Tliéobromine  et  phosphate  de 
soude  : 

Tliéobromine .  1 

Phosphate  de  soude .  j  ^ 

En  3  cachets.  A  prendre  dans  le 
courant  de  la  journée. 

2"  Deux  fois  par  semaine,  prendre 
le  purgatif  salin  suivant  ; 


Sulfate  de  soude .  30  granimes 

Benzoate  de  soude .  i  gramme 

Glycérine .  20  — 

Bicarbonate  de  soude. . .  2  — 

Décoction  de  gentiane  . .  80  — 


En  une  seule  fois  le  matin  à  jeun. 

Boisson.  —  Eau  pure.  Interdire 
tabac,  thé,  café  et  boissons  alcoo¬ 
liques. 

Aliment.  —  Régime  lacto-végé- 
tarien.  Interdire  les  mets  salés,  épicés 
et  vinaigrés. 

La  stabilité  du  pouls  sp  traduit 
par  le  lihénomène  suivant  : 

«A  l'état  normal,  dit  Huchard, 
le  chiffre  des  pulsations  diminue  de 
6  à  8  lorsqu’on  passe  de  la  position 
verticale  à  la  situation  couchée... 
Or,  des  observations  nombreuses 
ont  appris  que,  chez  tous  les  hyper¬ 
tendus,  cet  écart  des  pulsations 
dans  les  deux  positions  tend  à  dispa¬ 
raître  et  même  à  être  renversé.  Si  cet 
écart  augmente,  c’est  signe  d’hypo¬ 
tension  artérielle.  Exemple  :  Vous 
avez  88  pulsations  dans  le  décubitus 
horizontal  et  le  bras  étant  élevé, 
100  ou  iio  dans  la  position  verti¬ 
cale  avec  le  bras  baissé  :  c’est  l’hy¬ 
potension.  Vous  avez  88  pulsations 
dans  la  station  verticale,  comme 
dans  le  décubitus  horizontal,  ou  à 
plus  forte  raison  88  dans  la  première 


attitude  et  y 6  ou  100  dans  la 
seconde,  vous  êtes  en  état  d’hyper¬ 
tension  artérielle  ». 

II.  —  Période  cardio-artérielle.  — 
{Artériosclérose  cardiaque). —  In». 
ESS.  :  1“  lodure  de  potassium  of.jo 
par  jour.  Contimier  trois  années  de 
suite.  Donner  toujours  l’iodure  à 
petite  dose  (o'!'',5o).  Ne  jamais  don¬ 
ner  l’iodure  de  sodium.  Prendre 
l’iodure  durant  20  jours  par  mois,  et 
pour  les  dix  autres  jours,  prescrire 
la  trinitrine,  trois  gouttes  par  jour 
de  la  solution  alcoolique  à  i/ioo. 
.Solution  de  trinitrine 

à  I  p.  100 .  XXX  gouttes. 

Eau  pure .  300  gramme.». 

Trois  cuillerées  à  soupe  par  jour. 
2“  Concurremment  avec  l’iodure, 
faire  prendre  toujours  de  la  théobro- 

Théolîromiiic .  )  ^ 

Phosphate  de  soude. .. .  )  ^  gram. 

En  deux  cachets,  matin  et  soir. 
Boisson.  —  Eau  pure.  Interdire 
café,  thé,  tabac  et  boissons  alcoo¬ 
liques. 

Aliment.  — •  Régime  lacto-végé- 
tarieii  avec  peu  de  pain  et  peu  de 
viandes  cuites  et  quelques  œufs. 

Interdire  poissons,  conserves  ali¬ 
mentaires,  fromages,  gibier,  charcu¬ 
terie,  mets  épicés,  salés  et  vinaigrés. 
J  amais  de  viande  au  repas  du  soir. 

Marini, 

Hémorroïdes. 

lodure  de  potassium . 

Extrait  de  ratanhia . 

Laudanum  de  Sydenham . . 

Extrait  de  belladone . 

Axonge . 

F.  S.  A.  une  pommade. 

Pratiquer  des  onctions,  matin  et 
soir,  sur  les  bourrelets  hémorroïdaux. 

,  .(E.  BariÉ.)  ■ 

Gargarisme  antiseptique. 

Dans  les  maladies  infectieuses 
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employer  le  gargarisme  suivant 
Eau  oxygénée  du  Codex  . .  i  partie. 
Eau  distillée  ou  bouillie 

tiède  .  2  parties. 

.Alcool  de  menthe  ou  eau  de  Botot,  quel¬ 
ques  gouttes  i)our  aromatiser. 
Bicarbonate  de  soude.  Q.  S.  pour 
neutraliser  ou  alcaliniser. 

F.  S.  A. 

Onguent  cadique. 

Vaseline  blanche  . . 

Paraffine  solide . 

Huile  de  Cade . 

.Salicylate  de  méthyl 
.Soufre  sublimé  .... 

Oxyde  de  zinc . 

P'.  S.  A.  une  pommade  recomman¬ 
dée  par  O.  Van  Schoor  pour  rempla¬ 
cer  une  formule  commerciale  bien 
connue. 

Psoriasis. 

Huile  de  cade .  100  grammes. 

Jaune  d’œuf .  n”  2. 

Extrait  Iluide  de  Pa¬ 
nama  pour  émulsion 

parfaite . . . Q.  S. 

Acide  chrvsophanique  .  fi  grammes. 

Eau .  U.  vS. 

Le  malade  reste  une  heure  dans  la 

baignoire,  il  se  frictionne  avec  l’eau 
du  bain,  sans  brosse  ni  savon,  il  a 
soin  de  se  mouiller  tout  le  corps,  y 
compris  le  cuir  chevelu  et  le  visage, 
en  fermant  énergiquement  les  pau¬ 
pières.  Cinq  bains  par  semaine  avec 
deux  jours  de  repos. 

Pour  éviter  la  persistance  de 
l’odeur,  chez  les  femmes  surtout,  ou 
e.ssuie  la  chevelure  mouillée  avec  des 
tampons  d’ouate  imbibée  de  : 
Liqueur  d’Hoffmann.. .  150  grammes. 

ILxtrait  de  violette  ....  40  — 

Au  lieu  d’huile  de  cade  pure,  Sa- 
BOURAUD  y  ajoute  volontiers  3  p.  100 
d’huile  de  bouleau.  La  peau  garde 
alors  une  'légère  odeur  de  cuir  de 
Russie. 


PLUS  RAPIDE  /Seinture  cL'IooLc  ,  Ca-tapEo-sinei  sinajoisés  ,  jsj  ('IBiriEL 

PLUS  ENERGIQUE  OOE  :  I  Ouates  tbermiciues  ,  Pointes  de  feu  , 

PLUS  PROPRE  (  Papiers  d  ta  rioutai-cle  ,  etc  ...  PAS  L6.PEflU^ 

Cdiojiù/foni  -.Xaboratoire  Bouelin ,  bouli  Tienilmontant-  Tarii  _  EèpôL  Général  .Simon  s-Tleneaii  nichet-k-Comtc .Pcirii. 


Av  L’EXTRA  IJ,  P  artie  intiîgrante  curative  | 

de  l’huile  de  foie  cle  morue,  produit  les  effets 
thérapeutiques  de  l’huile  elle-même. 

'  Odeur  ei  saveur  masquées  par  le  goût 

^  agréable  du  vin  ou  par  l’enrobage  de  g'luten 
iTKT  ^  /vr  *^v  des  capsules  ou  par  l’enrobage  de  sucre 

{Ficus  G  A  Bus  OLeum)  des  dragées.  ^ 

EXTRAIT  de  FOIE  de  MORUE  Parfaitement  supporté  par  les  adultes 
délicats  et  par  les  enfants  qui  le  prennent 
■  M  ■  >  >  ■  ■■  lyi  avec  plaisir. 

L’iode  organique,  très  facilement  assi¬ 
milable,  que  renferme  le  Figadol,  en  fait  un 
VIN  -  CAPSULES  -  DRAGÉES  excellent  agent  de  la  médication  indique. 


Rue  La  Fayette,  126,  PARIS. 


rSAVON  ADOUCISSANT 

Ef*minDlV  riM  i'Enthtên,  paris, 
I  uUUIInAf  »!,  r.  Hênrl-tkai,  MntuUêi. 

1  Pain  et  B  cartel  Paifam  Axyxla  O  SB  P* 

J  —  »  —  —  —  air.  7Bf« 

Parlonu  K.  COÜDIIA.Y  ea  Vente  partent  j 


PRÉCIS  DE  COPROLOGIE  CLINIQUE 

Guide  pratique  pour  l’examen  des  Fèces 

Par  le  D-^  R.  GAULTIER  | 

Chef  (le  Cliniciuo  à  le  KacuUé  do  médecine  de  Paris. 

Préface  du  Professeur  A.  ROBIN 
2°  édition,  1Q14,  i  vol.  in-8  de  5oo  pages  avec 


rEltraitlOPOTHERIPIQUES  INJECIIBLES' 

OVARIQUE,  thyroïdien,  HEPATIQUE,  PAHCHÉATIQUE,  TESTICULAIRE, 
NÉPHRÉTIQUE,  SURRÉNAL,  THYNIIQUE,  HYPOPHYSAIRE 


I  oxi;a.xx  <! 


,  10,  Rue  de  l’Orne,  PARIS.  -  (Téléph.!  Saxe  12-55).  | 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


L  YOM  MÉDICAL.  —  Remarques  cliniques  sur  les  syn¬ 
dromes  bulbaires  supérieurs  (b.  Bj'criki,,  n‘>*  22,  23 
et  24,  31  mai,  7  et  14  juin  1914.) 

A  côté  des  syndromes  protnbérautiels  et  pédonculaires, 
il  faut  mettre  en  relief  un  syndrome  bulbaire  supérieur. 
Celui-ci  n’est  pas  le  seul  que  puissent  produire  les  alté¬ 
rations  de  la  partie  supérieure  du  bulbe,  siégeant  plus  en 
avant  ou  plus  eu  arrière,  mais  il  est  le  ijlus  fréquent. 
Il  comprend  toujours  plus  ou  moins  les  grands  traits 
cliniques  suivants  : 

i"  Troubles  cérébelleux  ;  hémisyndronie  cérébelleux  tel 
qu’il  a  été  décrit  par  Babinski  et  Nageotte,  apparent  du 
même  côté  que  la  lésion. 

2“  Troubles  nucléaires,  homolatéraux  aussi  par  rapport 
au  siège  de  la  lésion.  Ces  troubles  comprennent  des  trou¬ 
bles  sensitifs  parcellaires  dans  le  domaine  du  trijumeau, 
des  troubles  seusitivo-motenrs  dans  le  domaine  du  glosso- 
pliaryngieu  et  peut-être  du  pneumogastrique  ;  parfois 
quelques  troubles  moteurs  parcellaires  dans  le  domaine  du 
facial.  Il  faut  y  ajouter  le  syndrome  oculaire  sympathi- 

3"  Troubles  de  la  voie  sensilivo-motrice  nénérale  (tronc  et 
meiubres),  seules  manifestations  croisées  par  rapport  à  la 
lésion  :  généralement  hémiplégie  fugace,  ou  très  peu  appa¬ 
rente  ;  hémianesthésie  du  type  syringomyélique,  avec 
paresthésies  ;  ces  troubles  sensitifs  étant  très  persis- 

Dans  ce  complexus  clinique,  certains  symptômes  sont 
croisés  de  la  face  aux  membres,  et  certains  d’un  côté  du 
tronc  à  l’autre  ;  mais  il  est  facile  de  les  répérer  si  l’on  dis¬ 
tingue  les  symptômes  dans  les  trois  catégories  précéden¬ 
tes  :  troubles  croisés  de  la  grande  voie  sensitivo-inotrice 
(n'intéressant  ici  que  le  tronc  et  les  membres)  ;  troubles 
directs  nucléaires,  troubles  directs  cérébelleux. 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  -  Crises  d’asthme  et 
syphilis  (Casï.mgnk,  11“  25,  20  juin  1914). 

La  syphilis  est  susceptible  de  déterminer  les  crises 
d’asthme,  par  deux  modes  pathogéniques,  au  moins  : 
1"  d'une  façon  directe,  en  lésant  les  ganglions  trachéo- 
bronchiques  et  le  médiastin  et  eu  comprimant  ainsi 
les  nerfs  des  bronches  et  le  pneumogastrique  ;  2“  indirec¬ 
tement,  par  l’intermédiaire  d’une  néphrite.  Chez  les 
premiers  malades,  le  traitement  autisyphilitique  doit 
être  fait  d’emblée  et  très  rapidement  ;  il  peut  amener 
la  disparition  complète  des  crises  d’asthme.  Chez  les 
autres,  ce  traitement  ne  paraît  devoir  intervenir  qu’ après 
la  dé.sintoxication  de  l’organisme.  ' 

PRESSE  medicale.  —  L’albumino-diagnostic  des  épan¬ 
chements  des  séreuses  (Mosny,  Javai,  et  Uiimont, 
n«  50,  24  juin  1914). 

On  trouve,  dans  le  dosage  des  albumines  de  ces  épan¬ 
chements,  un  moyen  utile  d’en  préciser  parfois  la  nature. 
Il  existe  eu  effet,  entre  les  transsudats  et  les  exsudats, 
au  point  de  vue  de  leur  teneur  en  albumine,  des  diffé¬ 
rences  considérables  qu’il  est  intéressant  de  rapproheer 
de  celles  qu’indiquent  la  formule  cytologique  et  l’examen 
bactériologique.  D’autre  part,  les  analyses  en  série  des 
épanchements,  récidivants  montrent  que  leur  formule 
d’albumine  ne  varie  pas,  ou  varie  fort  peu,  tant  qu’ils 
restent  soumis  aux  mêmes  conditions  pathogéniques. 
11  est  donc  possible,  par  un  chiffre  d’albumine  totale. 


de  présumer  le  facteur  étiologique  d’une  pleurésie  ou 
d’une  ascite  :  c’est  l’albumino-diagnostic. 

Par  leur  faible  teneur  en  albumine  (entre  3  et 
26  grammes  par  litre),  les  transsudais  s’opposent  aux 
exsudats,  les  hydrothorax  s’opposent  aux  pleurésies. 
Tout  épanchement  pleural  ou  ascitique  contenant  moins 
de  30  grammes  d’albumine  par  litre  est  un  transsudât. 

BULLETIN  MEDICAL.  —  Des  angiomes  profonds  dou¬ 
loureux  des  membres  (professeur  Kirmisson, 
11»  50,  24  juin  1914)- 

A  côté  des  angiomes  sous-cutanés  douloureux  des 
membres,  il  importe  de  savoir  qu’il  est  des  angiomes 
profonds,  sous-aponévrotiques,  qui  traduisent  leur 
existence  par  des  douleurs  excessivement  violentes,  soit 
localisées  au  point  malade,  soit  irradiées  à  tout  le  mem¬ 
bre.  Ces  angiomes  sous-aponévrotiques  sont  si  profon¬ 
dément  situés  que  souvent  ils  ne  traduisent  leur  exis¬ 
tence  que  par  une  tuméfaction  plus  ou  moins  indistincte, 
plus  ou  moins  diffuse.  Parfois  même,  l’examen  clinique 
ne  permet  de  constater  l’existence  d’aucune  tumeur. 
C’est  seulement  la  conservation  d’un  excellent  état  de 
santé  générale,  l’absence  de  toute  lésion  diathésique, 
la  notion  du  jeune  âge  des  sujets,  qui  conduira  au  dia¬ 
gnostic  exact.  P'aute  de  connaître  l’existence  de  ces  faits, 
on  est  exposé  à  perdre  de  longs  mois  dans  l’expérimen¬ 
tation  des  différents  moyens  analgésiques,  alors  qu’une 
opération  minime,  exempte  de  toute  gravité,  procurera 
eu  quelques  jours  la  guérison. 

SEMAINE  MEDICALE.  —  De  la  signification  de  la  dégé¬ 
nérescence  granuleuse  et  des  lésions  cytolytiques 
dans  le  rein  après  ligature  ou  excision  du  rein  du 
côté  opposé  (Victor  JüNNKSCo,  n»  25,  24  juin  1914). 
Ta  ligature  du  pédicule  ou  l’excision  d’un  rein  est 
suivie  immédiatement  de  modifications  de  l’autre  rein, 
consistant,  d’un  côté,  en  îlots  de  cytolyse,  en  l’état  gra¬ 
nuleux  de  l’épithélînm  des  tubes  contournés,  en  un 
changement  de  structure  des  cellules  de  la  branche 
ascendante  de  Henle,  en  une  hypertrophie  des  glomé- 
rules  et  représentées  d’un  autre  côté  par  une  multi¬ 
plication  rapide  des  noyaux  eu  certains  points  de  l’épi¬ 
thélium  des  tubes  contournés  déterminant  une  proémi¬ 
nence  protoplasmique  (centres  de  renouvellement), 
et  par  un  tableau  assez  analogue  dans  l’anse  ascen¬ 
dante  de  Henle.  'foutes  ces  modifications  ont  disparu 
après  vingt-quatre  heures,  sauf  l’hypertrophie  cellu¬ 
laire.  Da  ligature  ou  la  néphrectomie  amènent  donc  des 
réactions  immédiates  et  passagères  qui  amènent  un 
renouvellement  épithélial  et  surtout  nucléaire  et  un 
processus  de  néoforiuation  des  tubes  contournés  et  des 
gloniérules. 

CLINIQUE.  —  Sérothérapie  antidiphtérique.  Inci¬ 
dents  ou  accidents  (H.  'fRiBouLEï,  n»  25,  15  juin 
1914). 

«  Entre  les  incidents,  possibles,  mais  de  fréquence  tou¬ 
jours  très  relative,  après  emploi  du  sérum,  et  l’aléa  tou¬ 
jours  formidable  de  l’évolution  d’une  diphtérie  aban¬ 
donnée  à  elle-même,  personne  n’hésite  plus.  D’argument 
ad  hominem  est  vainqueur  :  tout  médecin,  en  présence 
d’un  cas  de  diphtérie,  chez  les  siens,  injecte  le  sérum, 
sans  discuter  ». 
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TUBERCULOSE  •  LTM  PH  At 

i. 


TRAITE  MENT  De  la  TUBERCULOSE 


RECONSTiTUANT 

LE  PLUS  PUISSANT  —  LE  PLUS  SCIENTIFIQUE 
LE  PLUS  RATIONNEL 


IBp  décalcification 

Ne  peut  être  ASSURÉE 

CERTAINE 

^  e!  PRATIQUE 

^  QUE  PAR  LaTRICALCIWE 

EN  POUDRE-COMPRIMÉS-GRANULÉS-CACHETS 

LA  TRICALCINE  est  [RENDUE 


METHYLARSINEE 

ADRÉNALINÉE 

FLUORÉE 

Quelques  appréciations  si 


par  cachet  SHa  Boite  de  60  cachets 

e/7  CACHETS  seulement  dosés  exactement  a 
3  gouttes  de  solution  d  ADRENALINE  au  millième 
par  cachet  6'  la  Boite  de  60  cachets 

seulement  dosés  exactement  à 
r  refficacité  de  la  TRICALCINE 


tempÿ,  nous  employons  dans  notre 
“TRICALCINE"  avec  le  meilleur  • 


«  .  «AJ  *  •.  r.  Signé:  FELICE  LO  BMNCp,  \  Signé  :  D-*  GALISSOT 

Pnà  rHôicI-Dicu, Paris  |  Méd.  Assistant  au  Sanatorium  de  Montana  (Suisse)  |  A  Roncq  (Nord). 

Échantil.  et  Littérature  sur  demande.  Laboratoire  des  Produits  SCIENTIA,  42.  rue  Blanche,  PARIS 


•  DYSPEPSIE  NERVEUSE  -  TUBERCULOSE  - 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


A  propos  des  injections  intrarachidiennes  de  néo- 
salvarsan  (Dujardin.  Bulletin  soc.  clin,  des  Hôp.  de 
Bruxelles,  n°  7,  1914). 

Contrairement  aux  résultats  de  Marinesco  (inconti¬ 
nence  et  irritation  médullaire  par  la  «  méningite  dense  » 
due  au  sérum  physiologique  injecté) ,  les  injections  faites 
par  la  méthode  de  Ravaut  se  montrent  parfaitement 
supportées.  «  Nous  en  avons  pratiquée  huit  sans  avoir 
remarqué  le  moindre  symptôme  d'intolérance.  Le  malade 
se  levait  dès  le  lendemain  de  l'injection.  Quant  à  la  ques¬ 
tion  des  doses,  nous  avons  trouvé  prudent  de  ne  pas  dé¬ 
passer  5  à  6  milligrammes  par  injection  ;  nous  ne  les 
avons  pas  renouvelées  plus  de  trois  fois  ». 

(Ravaut  conseille  d’injecter  une  solution  concentrée  à 
6  p.  100  dans  de  l’eau  distillée,  I  goutte  contenant  3  milli¬ 
grammes,  il  injecte  de  I  à  IV  gouttes  dans  le  sac  lombaire 
et  fait  une  série  de  4  à  6  injections  à  huit  jours  d’inter¬ 
valle). 

La  tuberculose  pulmonaire  chez  les  alcooliques 
(Rocii.  Revue  suisse  de  médecine,  n“  16,  2  mai  1914). 
La  prétendue  action  sclérogène  de  l’alcool  n’existe  pas, 
ou  du  moins,  au  point  de  vue  de  l’évolution  de  la  tuber¬ 
culose  pulmonaire,  si  elle  existe,  elle  est  si  minime  qu’il 
n’y  a  pas  lieu  d’en  tenir  compte,  ni  d’en  espérer  aucun 
bénéfice. 

Les  alcooliques  deviennent  tuberculeux  dans  la  force 
de  l’âge.  S’ils  ne  sont  pas  emportés  rapidement  et  s’ils 
suivent  une  bonne  hygiène,  ils  réalisent  souvent,  après 
une  poussée  aiguë  grave,  une  forme  fibreuse  à  marche 
lente.  Cette  bénignité  relative  est  le  résultat  d’une  bonne 
résistance  organique  et  montre  que,  sans  l’alcoolisme, 
l’individu  ne  serait  probablement  jamais  devenu  tuber- 

Notes  sur  deux  cas  d’empoisonnement  par  le  véronal 
(Margaret  H.  Fraser.  The  Lancet,  n<’  4738,  20  juin 

1914)- 

Ces  deux  cas  ont  présenté  les  caractéristiques  suivantes: 
1“  la  longueur  du  coma  dans  le  cas  II  qui,  bien  qu’ayant 
duré  six  jours,  fut  suivi  d’une  guérison  complète  (le 
malade  avait  probablement  absorbé  une  boîte  de 
12  cachets  de  0,50  centigrammes  de  véronal;  2“  durant 
les  dix-huit  premières  heures  l’excrétion  urinaire  fut 
nonnale,  en  dehors  de  l’élimination  d’une  certaine  quan¬ 
tité  de  véronal.  Le  jour  suivant,  le  médicament  fut 
abondamment  éliminé,  puis  dans  les  vingt-quatre  heures 
suivantes,  les  caractères  de  l’urine  se  transformèrent, 
prenant  l’aspect  de  celle  d’une  néphrite  aiguë  con¬ 
tenant  un  grand  nombre  de  cylindres  granuleux  et  épithé¬ 
liaux  avec  des  cellules  à  tous  les  stages  de  la  dégénéres- 

La  malaria  congénitale  (Murray  H.  Bass,  Archives 
of  Pecllatrics,  n“  4,  avril  1914). 

On  admet  maintenant  que  l’agent  de  la  malaria  peut 
être  transmis  au  nourrisson  et  découvert  dans  son  sang  à 
la  naissance,  et  je  suis  heureux  de  pouvoir  ajouter  une 
observation  nouvelle  à  toutes  celles  qui  ont  été  déjà 
relatées.  Il  y  a  environ  huit  ans,  une  femme  qui  avait 
souffert  quelque  temps  auparavant  de  malaria,  fut 
saisie  de  frissons  et  de  fièvre  quelques  jours  avant  de 
mettre  au  inonde  un  entant  apparemment  bien  portant. 
Des  plasmodes  ayant  été  mis  en  évidence  dans  le  sang 
de  la  mère,  le  sang  du  nouveau-né  fut  examiné  immé¬ 
diatement  après  (a  naissance  et  l’on  y  découvrit  égale¬ 


ment  des  plasmodes.  Quelques  doses  de  quinine  furent 
administrées  ;  les  parasites  disparurent,  il  semble  que  par 
la  suite  l’état  de  l’enfant  a  été  satisfaisant. 
Observations  sur  la  fréquence  de  la  réaction  de 
Wassermann  dans  ie  sérum  d’enfants  de  la  classe 
pauvre  (M.  IîewoïT.  lhe  Glasgow  medical  journal, 
n»  5,  mai  1914). 

L’auteur  a  pratiqué  la  réaction  de  Wassermann  chez 
130  enfants  de  la  classe  la  plus  pauvre  de  Glasgow.  Il  a 
trouvé  une  réaction  positive  dans  8  p.  100  des  sérums 
sans  que,  dans  la  moitié  des  cas,  il  ait  pu  constater  un 
signe  évident  de  spécificité. 

Accidents  mortels  consécutifs  à  l’injection  de 
sérum  antiméningococcique  (S.  P.  Kramer,  New- 
York  Medical  Journal,  n“  33,  6  juin  1914). 

Eu  mars  1913,  l’auteur  a  rapporté  un  certain  nombre 
de  cas  de  paralysie  respiratoire  consécutive  à  l’injection 
de  sérum  antiméningococcique.  La  similarité  de  ces 
accidents  à  ceux  qui  suivent  l’injection  lombaire  de 
coca'ine  et  le  résultat  de  recherches  expérimentales  ont 
amené  S.  P.  Kramer  à  conclure  que  cet  accident  était 
dû  au  phénol  contenu  dans  le  sérum  pour  le  préserver 
(Journal  A.  M.  A  .,  3  mai  1913). 

Le  symptôme  caractéristique  dans  les  cas  observés 
par  divers  cliniciens  en  Amérique  et  par  l’auteur  consiste 
en  une  paralysie  respiratoire  subite  qui  survient  de  cinq  à 
vingt  minutes  après  l’injection.  Simon  Flexner  a  repris  la 
question  (Journal  A.  M.  A.,  21  juin  1913)  et  il  objecte 
aux  précédentes  constatations  le  fait  suivant  :  Le  sérum 
antiméningitique  utilisé  en  France  est  préparé  à  l’Institut 
Pasteur  par  le  Dr  Dopter  et  on  lui  a  donné  son  nom.  Il 
est  conservé  dans  des  flacons  stériles  sans  produit  pour 
le  préserver  ;  il  est  simplement  chauffé  pour  détruire  le 
complément  et  diminuer  les  risques  des  accidents  sériques 
communs  ;  et  cependant,  dans  des  cas  rares,  des  sym 
ptômes  sérieux  rappelant  ceux  que  le  D'  Kramer  a  décrits, 
ont  suivi  l’administration  du  sérum  de  Dopter.  Le 
Dr  Flexner  donne  également  l’indication  bibliographi¬ 
que  des  cas  auxquels  il  fait  allusion  (HuTinëE,  Presse 
Médicale  XVIII.  1910  :  deux  cas  :  Chevree  et  Bau- 
dinierE,  L'Hygiène  générale  cl  appliqttée,  V  20,  1910; 
LEVY,  Klinisches  Jahrbuch,  XXV,  188,  1911). 

Or,  S.  P.  Kramer  ne  retrouve  pas  dans  ces  observations 
la  paralysie  soudaine  respiratoire  sans  dyspnée  qu’il  a 
décrite,  survenant  cinq  à  vingt  minutes  après  l’injection 
intrarachidienne  de  sérum  contenant  du  tricrésol . 

«  J’ai  pensé  et  je  pense  toujours  que  cet  accident  est  dû 
a  une  intoxication  aiguë  du  centre  respiratoire  médullaire, 
par  le  phénol,  bien  connu  comme  un  poison  nerveux- 
Les  cas  rapportésci-dessus  avec  les  incidents  ayant  suivi 
l’injection  du  sérum  de  Dopter  (sans  trierésol),  sont  des 
cas  typiques  de  maladie  sérique  sans  paralysie  respi¬ 
ratoire,  comme  l’ont  compris  les  auteurs  qui  les  ont 
rapportés  et  le  D"  Dopter  lui-même.  » 

Ces  accidents  dus  à  l’adjouctiou  d’un  antiseptique 
phénolé  au  sérum  paraissent  assez  fréquents,  puisque 
A.  H.  Parmelec  (Journal  A.  M.  A.,  2  mars  1913),  sur 
224  cas  traités  à  Kansas  City  (mortalité  52,6  p.  100)  a 
constaté  dans  4,46  p.  100.  des  cas  des  accidents  de  para¬ 
lysie  respiratoire  ;  et  chez  96  malades  injectés  au  Cincin¬ 
nati  Hospital  (inortaUté  56,2  p.  100)  7,29  p.  100  d’acci¬ 
dents  semblables. 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


M.  Dominici  expose  ses  recherclies  poursuivies  depuis 
plusieurs  années  en  collaboration  avec  MM.  CnfiRON, 
Rubens-Duvai,,  Barcaï,  Faure-Beaueieu  et  Oppert, 
sur  le  traitement  du  cancer  par  le  radium.  Be  radium 
détermine  la  fonte  des  éléments  cancéreux,  le  retour 
à  l’état  normal  de  la  partie  des  tissus  qui  subissaient 
un  eommencemeiit  de  cancérisation,  une  stimulation 
des  tissus  conjonctivo-vasculaires  coopérant  à  la  des- 
•  truction  du  cancer  et  à  la  cicatrisation. 

A  son  action  destructrice  sur  les  éléments  cancéreux,  à 
la  stimulation  qu’elle  exerce  sur  le  tissu  conjonctivo- 
vasculaire,  la  radiumthérapie  joint  une  action  régulatrice 
sur  l’évolution  des  tissus  qui  subissaient  un  début  de 
métaplasie  maligne.  Ce  fait  est  démontré  par  la  régression 
de  certains  épitliéliomas  et  de  certains  sarcomes. 

En  raison  de  sa  tendance  à  se  disséminer  dans  l’orga¬ 
nisme,  le  cancer  peut  échapper  à  l’action  curative  du 
radium  comme  à  celle  de  toute  autre  médication  locale. 
D’autre  part,  certaines  tumeurs  cancéreuses  sont  natu¬ 
rellement  résistantes  à  l’action  régressive  du  rayonne¬ 
ment.  Les  recherches  actuelles  permettent,  dans  de  nom¬ 
breux  cas,  de  distinguer  les  cancers  justiciables  de  la 
radiumthérapie  de  ceux  qui  n’y  ressortissent  pas. 

D’amélioration  ou  la  guérison  des  cancers  justiciables 
de  la  radiumthérapie  nécessitent  une  technique  .  qui . 
s’adapte  à  la  réceptivité  des  éléments  cancéreux  et  des 
éléments  normaux,  au  siège  des  tumeurs,  à  leur  confor¬ 
mation  anatomique,  à  leur  marche,  à  leurs  dimensions. 
Cette  technique  consiste  dans  le  choix  du  rayonnement, 
de  son  intensité,  de  la  durée  des  applications,  dans  la 
façon  de  disposer  les  appareils  à  l’extérieur  des  tumeurs 
ou  à  l’intérieur  de  celles-ci. 

Grâce  aux  perfectionnements  de  sa  technique,  la 
radiumthérapie  a  dépassé  son  programme  initial  qui  se 
limitait  au  traitement  d’une  partie  des  cancro'ides  super¬ 
ficiels  et  à  l’atténuation  de  certains  symptômes  des 
cancers  profonds.  Des  cancers  superficiels  jugés  réfrac¬ 
taires,  tels  que  les  épitliéliomas  spino-cellulaires,  dispa¬ 
raissent  régulièrement  après  une  application  de  radium 
bien  conduite. 

Certains  cancers  profonds  inopérables  (lymphadé- 
nomes,  sarcomes,  épithélionies),  et  en  particulier  des 
cancers  de  l’utérus,  ont  subi  une  régression  datant  de 
plus  de  quatre  années. 

Néanmoins  la  radiumthérapie  trouve  son  application 
la  plus  importante,  en  ce  qui  concerne  le  traitement  du 
cancer,  en  facilitant  ou  en  parachevant  l’exérèse  chirur¬ 
gicale  de  tumeurs  difficilement  ou  incomplètement  ino¬ 
pérables. 

Dans  la  même  séance,  M.  Dominici  présente  une 
malade  qui  a  fait  le  sujet  d’une  communication  récente 
de  M.  Doyen  qui,  insuffisamment  renseigné  par  elle, 
et  n’ayant  pas  encore  fait  de  biopsie,  avait  cru  qu’il 
s’agissait  d’un  sarcome  du  sternum,  aggravé  par  le 
radium.  Eu  réalité,  la  lésion  est  de  nature  tuberculeuse. 

De  traitement  principal  avait  consisté  en  injections  de 
tuberculine. 

Un  début  de  traitement  radiumthérapique  avait  été 
institué  à  l'époque  où  la  malade  fut  présentée  par 
M.  Doyen.  Au  lieu  de  s’aggraver  sous  l’influence  de  la  ra¬ 
diumthérapie,  la  lésion  commençait  à  s’améliorer.  De  trai¬ 
tement  radiumthérapique  ayant  été  rétabli  par  M.  Domi¬ 


nici,  et  appliqué  d’une  façon  beaucoup  plus  acti  ve 
l’amélioration  s’est  accentuée  de  telle  .sorte  que  la  lésion 
est  devenue  presque  méconnaissable.  (Société del'Internat' 
28  mai  1914), 

De  Martel,  Bonamy,  Lœwy,  Burty,  en  se  basant  sur 
les  résultats  de  leur  pratique,  considèrent  comme  inutile 
l’enfouissement  appendiculaire  après  appendicectomie 
à  froid. 

Desjardins  fait  .systématiquement  reufouissement 
en  bourse  qu’il  fait  très  large  au  besoin  pour  diminuer 
les  dimensions  du  cæcum. 

Dupuy  de  Frenelle  fait  ou  la  péritonisation  du  moi¬ 
gnon  ou  son  enfouissement.  Dorsque  le  cæcum  est  nor¬ 
mal,  il  péritoniise  le  moignon  appendiculaire  par  le  pro¬ 
cédé  suivant  :  taille  d’une  collerette  péritonéale  sur  la 
base  de  l’appendice  ;  résection  de  la  muqueuse  le  plus 
haut  possible  par  évidement,  à  l’aide  d’un  bistouri  à 
forme  de  feuille  de  saule  ;  écrasement  du  moignon  péri¬ 
tonéal  et  ligature. 

Parfois,  il  n’applique  pas  cette  dernière  ligature,  et  se 
contente  d’enfouir  soigneusement  le  moignon  dont  la 
section  répond  alors  à  la  cavité  cæcale. 

Dorsque  le  fond  du  cæcum  est  anormalement  dilaté, 
il  fait  un  large  enfouissement  eu  une  bourse  qui  fi'once  le 

Ivorsque  le  cæcum  ,  est  distendu  en  totalité,  il  enfouit 
le  moignon  appendiculaire  dans  une  longue  plicature 
cæcale  faite  à  l’aide  d’un  surjet. 

D’auteur  rapporte  un  cas  de  péritonite  survenue  à  la 
suite  d’une  appendicectomie  faite  à  froid  par  un  chirur¬ 
gien  qui  a  l’habitude  de  ne  pas  enfouir  le  moignon  appen¬ 
diculaire. 

Thévenard  rapporte  un  cas  analogue  (Société  des  chi¬ 
rurgiens  de  Paris,  juin  1914). 

D’indication  la  plus  nette  de  la  transfusion  sanguine 
est  la  mise  en  danger  de  mort  prochaine  par  une  nouvelle 
hémorragie  plus  importante  cher,  un  sujet  déjà  profon¬ 
dément  anémié  par  des  hémorragies  antérieures  ;  que 
ces  hémorragies  soient  dues  à  une  grossesse  extra-uté¬ 
rine,  à  une  grossesse  utérine,  à  un  fibrome,  à  un  polype 
utérin  ou  à  toute  autre  cause. 

Dupuy  de  Frenelle  rapporte  un  cas  de  transfusion 
sanguine  chez  une  malade  succombant  à  une  inondation 
péritonéale  par  grossesse  extra-utérine. 

Cette  malade  présentait  depuis  quinze  jours  des  signes 
d’hémorragie  intra-péritonéale  et  d’infection  lorsque  sur¬ 
vint  l’inondation. 

Iva  transfusion  eut  un  effet  vivifiant  immédiat  qui 
permit  à  la  malade  de  survi\’re,  de  lutter  contre  une 
pneumonie  et  contre  son  infection.  Quinze  jours  après  la 
transfusion,  la  malade  paraissait  définitivement  guérie.  De 
dix-huitième  jour  elle  momrut  subitement  d’une  embolie.  ^ 

Dupuy  de  Frenelle  donne  la  préférence  à  la  canule 
d’Elsberg  qui,  dans  son  cas,  lui  permit,  à  deux  reprises, 
de  rétablir  le  cours  du  sang  moraentanéraent  arrêté,  en 
élargissant  le  calibre  des  vaisseaux  anastomosés. 

Il  présente  son  nouveau  modèle  de  dilatateur  vasculaire, 
à  trois  branches,  dont  l’écartement  est  réglé  avec  pré¬ 
cision  par  le  jeu  d’une  vis.  Ce  dilatateur  lui  sert  pour 
faciliter  le  retournement  de  l’artère  sur  la  canule.  Il 
pourrait  également  faciliter  l’introduction  d’un  tube 
(^Société  des  chirurgiens  de  Paris,  juin  1914). 
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ace  des  maladies  aiguSs  et  chroniques,  diperdition 
,  anémie,  chlorose,  neurasthénie,  dysp»sie  et  maladies 
;estif,  anorexie,  perte  d'appétit,  insuffisance  hépatique. 

Ir  est  euentlellement  tonique  nu  cours  du  régime 


EXTRAIT  CHLORO-TONIQUE  ; 
ELIXIR  TONI-CARDIAQUE 


■e  d  liqueur  avec  ou  sans  eau  avant  ou  après  les  repas 
c  de  quinquina  glycériné,  sans  alcool.  Utile  dans  toutes 
lémies  svec  déperdition  des  forces  et  dans  le  diabète. 
rée  à  soupe  dans  un  peu  de  vin  (Malaga,  Luiiel,  Bordeaux) 
à  basa  de  Muguet  et  de  Cratsgus  ozyacantha 


Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  Rue  Washington,  Paris  —  Pharmacie  ROUSSEL 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  PSYCHIATRIE 

Séance  du  i8  juin  1914. 

Auto-mutilation  d’origine  délirante.  —  JIM.  RoGl'US 
BK  I-'UUSAC  et  l)uci,os  jjréseiiteiit  un  hoiiinie  de  trente  an.s 
qui,  .sous  reini)iie  de  préoccupations  hypocondriaques  et 
d’idées  délirantes  très  actives  d’influence  et  de  persécu¬ 
tion,  se  lit  à  lui-même  une  laparotomie  pour  remédier  à 
des  malaises  intestinaux.  I/’ilton  fit  irruption  et  offrit 
des  signes  non  douteux  d’étranglement  au  niveau  de 
l’incision.  Transporté  en  chinirgie,  les  accidents  guérirent 
rapidement  et  sans  suppuration.  Il  ne  persiste  actnelle- 
meut  qu’une  légère  éventration. 

Les  auteurs  discutent  le  diagnostic  psychiatrique  chez 
ce  malade.  Ils  ne  croient  pas  qu’il  s’agisse  de  débilité  men¬ 
tale,  mais  d’un  délire  hallucinatoire  mal  systématisé, 
avec  hallucinations  cénesthésiques,  apparu  au  cours  d’un 
affaiblissement  intellectuel  acquis  et  susceptible  de  ren¬ 
trer  dans  le  cadre  de  la  démence  précoce  paranoïde. 

Irritabilité  et  colère.  -  -  JIJI.  Gii.bkrx  Bai.i.kt  et  JKAX 
Salo.mon  présentent  un  cas  de  troubles  graves  du  carac¬ 
tère  avec  irritabilité  et  colère  pathologique. 

Syndromes  polyglanduiaires  et  épilepsie.  —  JIM.  Piius- 
SIER  et  Boriîi,  montrent  une  jeune  fille  de  vingt  ans 
atteinte  d’accidents  épileptiques  depuis  l’âge  de  onze  ans, 
au  moment  du  début  de  la  menstruation.  I.,es  crises  con¬ 
vulsives  sont  fréquentes  ;  elles  surviennent,  depuis  quel¬ 
ques  mois,  jusqu’à  deux  fois  par  jour.  Elles  s’accom¬ 
pagnent  et  sont  suivies  d’obtusion,  de  confusion,  de  ralen¬ 
tissement  psychique  et  même  de  stupeur. 

Cette  malade  offre  de  plus  une  pigmentation  bronzée 
dilïuse  qui  s’accentue  depuis  la  puberté  ;  elle  s’accom¬ 
pagne  d’amaigrissement,  d’asthénie,  de  baisse  de  la  pres¬ 
sion  artérielle  et  parfois  de  diarrhée.  La  men.struation  est 
irrégidière  et  rare.  Le  corps  thyroïde  paraît  atrophié. 

Les  auteurs  posent  la  question  de  rapports  existant 
entre  les  accidents  épileptiques  et  ces  syndromes  d’insuffi¬ 
sance  polyglandulaire.  Ils  ont  essayé,  chez  cette  malade, 
l'opothérapie  surrénale  et  thyroïdienne,  mais  sans  aueun 
résultat. 

Réflexe  oculo-cardiaque  chez  les  épileptiques.  — 
JIJI.  G.  JlAii.i.ARl)  et  CoBUr  ont  étudié  le  réflexe  oculo- 
cardiaque  chez  un  grand  nombre  d’épileptiques  et  font 
une  critique  très  judicieuse  des  résultats  obtenus. 

11  importe  de  multiplier  les  recherches,  car,  potir  un 
même  sujet,  on  observe  souvent  de  grandes  variations 
d’un  jour  à  l’autre. 

L’influence  de  la  période  digestive  paraît  importante  à 
noter. 

Il  ne  semble  pas  y  avoir  de  rapport  entre  la  fréquence 
des  crises  convulsives  et  l’intensité  du  réflexe  oculo-car- 
diaque. 

Les  différences  qu’on  peut  parfois  relever  dans  la  net¬ 
teté  et  le  degré  d’intensité  du  réflexe  entre  les  malades 
bromiirés  ou  non  broniurés  sont  toujours  assez  f.aibles. 
Dans  quelques  cas,  le  ralentissement  du  pouls  peut 
atteindre  une  moyenne  de  six  à  huit  pulsations  chez  les 
premiers  et  de  huit  à  dix  chez  les  seconds. 

Dans  quelques  .  observations,  le  réflexe  fait  défaut. 
Dans  aucmie,  les  auteurs  n’ont  trouvé  d’inversion,  c’est- 
à-dire  d’accélération  du  pouls. 

Réflexe  oculo-cardiaque  dans  les  démences.  — 
MM.  Roubinovitcii  et  Rrgnaui.t  de  i.a  Soudiiîric 
apportent  les  résultats  de  leurs  recherches  chez 
200  malades  de  l’hospice  de  Bicêtre. 

Ils  ont  trouvé  le  réflexe  oculo-cardiaque  aboli,  dans  une 
très  forte  proportion  des  cas,  chez  les  paralytiques  géné-- 
raux  (19  fois  .sur  25  ca.s). 

Chez  les  déments  précoces,  ils  l’ont  vu  aboli  dans  la- 
moitié  des  cas  (10  fois  aboli  et  10  fois  normal  sur  20  cas).- 

Chez  les  déments  séniles,  il  était  normal  8  fois  et  aboli 
4  fois,  sur  12  cas. 

Chez  les  déments  épileptiques,  il  était  aboli  eu  cas  de 
lésions  organiques  et  particulièrement  de  lé.sions  pyrami¬ 
dales,  normal  en  l’absence  de  celles-ci. 


Chez  les  idiots,  myxoedémateux,  microcéphales,  même 
différence  srdvant  qu’il  existait  ou  non  des  lésions  orga¬ 
niques. 

L’abolition  du  réflexe  ocido-cardiaquc  s’observerait, 
d’une  façon  générale,  dans  les  psychopathies  organiques 
relevant  de  la  syphilis  acquise  ou  héréditaire  ;  elle  aurait 
une  valeur  analogue,  au  point  de  vue  du  diagnostic,  à  celle 
du  signe  d’Argyll  Robertson.  Dans  certains  ca.s  mênie,elle 
existerait  en  l’absence  de  ce  .signe  pupillaire,  particu¬ 
lièrement  dans  l’iiérédo-syphilis.  Paui,  Camus. 

SOCIÉTÉ  DE  NEUROLOGIE 

Séance  du  25  juin  1914. 

Deux  variétés  d’incrustation  des  cellules  nerveuses.  — 
JI.  J.  Lhermitte  décrit  deux  variétés  de  dégénérescence 
des  cellules  nerveuses  du  cerveau  et  de  la  moelle. 

Dans  la  première,  il  s’agit  de  transformation  des 
cellules  pyramidales  du  corte.x  autour  des  foyers  de  ramol¬ 
lissement  ;  ces  éléments  deviennent  amorphes,  vitreux 
et  chargés  de  granulations  arrondies  et  agglutinées.  Les 
granulations  qui  incrustent  la  cellule  et  ses  prolonge¬ 
ments  se  colorent  intensément  par  les  bleus  basiques 
et  offrent  une  grande  résistance  aux  réactifs. 

La  seconde  variété  d’incrustation  consiste  en  un  dépôt 
sur  les  cellules  radiculaires  spinales  de  granulations 
piriformes  se  colorant  intensément  par  les  bleus  et  résis¬ 
tant  aux  agents  de  décoloration.  Contrairement  aux 
premières,  elles  ne  paraissent  pas  contenir  de  fer.  Elles 
incrustent  les  cellules  toujours  très  altérées  et  souvent 
se  trouvent  également  dans  les  espaces  péricellulaires. 

Sur  un  cas  de  chorée  chronique  d’Huntington  avec 
autopsie.  —  JIJI.  Lhermitte  et  Porak  ont  étudié  un 
cas  de  chorée  chronique  classique  dans  lequel  ils  ont 
relevé  deux  lésions  principales  : 

1“  Une  atrophie  des  circonvolutions  frouto-pariétales 
avec  disparition  d’iine  grande  partie  de  leurs  fibres  et  de 
leurs  cellules. 

2"  Une  dégénératioii  du  corps  strié  (segment  externe 
du  noyau  lenticulaire  et  surtout  noyau  caudé).  Jlalgré 
l’atrophie  des  noyaux  centraux,  il  y  avait  peu  de  proli¬ 
fération  névroglique  dans  ces  noyaux  de  même  que  dans 
l’écorce. 

Kystes  hydatiques  du  cerveau  chez  un  urémique 
ayant  succombé  àun  ramollissement  cérébral.  — JIJI.  De 
MassaryetP.  Lechelle  présentent  des  hémisphères  céré¬ 
braux  sur  lesquels  ils  ont  constaté,  au  niveau  des  lobes 
frontaux,  des  kystes  hydatiques. 

Ce  furent  des  trouvailles  d’autopsie,  car  la  malade 
n’avait  offert  que  des  symptômes  de  ramollissement 
cérébral  et  d’urémie,  caractérisés  par  de  l’hémiplégie, 
du  coma,  des  crises  épileptiformes,  de  l’albuminurie,  une 
tension  artérielle  élevée,  une  grande  quantité  d’urée  dans 
le  sérum  sanguin  et  de  l’hyperalbuminose  du  liquide 
céphalo-rachidien,  sans  lymphocytose. 

Paraplégie  avec  double  lésion  médullaire.  —  JI.  Jumqn- 
tié  a  étudié  un  cas  de  paraplégie  avec  troubles  de  la  sen¬ 
sibilité  profonde  et  atrophie  des  muscles  dans  le  domaine 
dti  sciatique.  L’examen  anatomique  est  particulière¬ 
ment  instructif. 

Il  existait  dans  ce  cas  doux  lésions  médullaires.  Tune 
au  niveau  de  la  septième  dorsale,  intéressant  surtout  la 
moitié  postérieure  de  ,1a  moelle,  l’autre  au-dessous  de 
la  deuxième  sacrée,  détruisant  tout  le  cône  terminal. 

I.es  dégénérescences  cordouales  sont  bien  différentes 
au-dessus  et  au-dessous  du  premier  foyer.  Au-dessus, 
elles  frappent  le  cordon  po.stérieur  et  remontent  jusqu’au 
bulbe.  Non  seulement  les  fibres  du  cordon  de  Goll  sont 
atteintes,  mais  celles  d’origine  endogène  sont  aussi 
intéressées.  La  zone  dégénérée  s’étend  de  chaque  côté 
du  septum  médian  en  une  longue  bande  qui  va  jusqu’à 
la  substance  grise  rétro-épeudymaire.  A  la  périphérie  du 
cordon  latéral,  il  y  a  raréfaction  des  fibres  du  faisceau 
de  Gowers.  Au-dessous  du  premier  foyer,  il  y  a  dégéné- 
ration  descendante  des  fibres  pyramidales  et  des  fibres 
endogènes  également  descendantes.  P.  Camus. 
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Seule  Préparation  permettant  la  Thérapeutique  Areenicale  Inteasiiia  par  la  MÉDICATION  ARRHÈNIQUE 


'^GOUTTES  10  à  20  par  joür  I 

dosées  i  2  fflillig.  (en  deux  fois) 

AMPOULES  là2  par  jour 

—  à50iiiillig. 

COMPRIMÉS  là3  — 

—  à  25  millig. 

GRANULES  2  à  6  — 

T  —  il  cenligr.  _ 


COURS  NOGUE 

POUR  JEUNES  FILLES 

34,  Rue  de  Seine,  34 

0  0  0 

Préparation  à  tous  les  Baccalauréats 


HÉMORRAGIES 

HÉMORROÏDES 

VARICES 

PHLÉBITES 


CONGESTIONS  VEINEUSES 


FIBROMES 

•MÉNOPAUSE 

DYSMÉNORRHÉE 

VARICOCÈLES 


HAMAMELINE  ROYA 


ÈnHANTlUONS  AUX  r,ÈD£CINS 


OÜATAPL  ASME .  D' LANGLEBERT 

PANSEMENT  COMPLET  ASEPTIQVE  INSTANTANÉ 

PHLEGMASIES  DIVERSES,  DERMATOSES,  AFFECTIONS  OCU  LAI  RES.  lO.RMPIarre-DucMux.Ptrlt. 


-  LV  — 


REVUE  DES  REVUES  MENSUELLES 


ARCHIVES  DE  MÉDECINE  DES  ENFANTS.  —  Préservation 
de  l'enfant  du  premier  âge  contre  la  tuberculose; 
de  la  nécessité  d’éloigner  l’enfant,  dès  la  nais¬ 
sance,  du  milieu  familial  (P.  Nobiccourx  et 
G.  ScHRiîlBER,  11“  4,  avril  1014). 

L’enfant  ne  naît  pas  tuberculeux  et  la  tuberculose 
n’est  qu’cxceptioiincllcment  héréditaire  ;  elle  est  presque 
toujours  contractée  par  contagion  après  la  naissance  et  la 
contagion  est  surtout  familiale.  La  tuberculose  de  l’enfant 
est  donc  évitable,  mais  une  seule  mesure  permet  de  s’op¬ 
poser  à  la  contagion,  c’est  celle  qui  consiste  à  éloigner 
les  enfants  sains  du  milieu  infecté. 

La  proportion  des  enfants  tuberculeux  augmente 
rapidement  avec  l’âge.  Donc,  pour  être  efficace,  l’éloi¬ 
gnement  doit  être  précoce  et  effectué  dès  la  naissance  : 
il  faut  compléter  l’œuvre  de  préservation  des  enfants 
contre  la  tuberculose  (œuvre  Grancher)  par  une  œuvre 
de  placement  des  nourrissons  exposés  à  la  contagion  tuber¬ 
culeuse.  Elle  aura  pour  tâche  d'assurer  dans  les  villes  le 
recrutement  des  nourrissons  nés  dans  les  milieux  infectés, 
de  les  placer  à  la  campagne  et  d'exercer  sur  eux  une  sur¬ 
veillance  constante.  Elle  pourra  avoir  recours  au  place¬ 
ment  libre,  eu  choisissant  des  nourrices  avec  le  plus  grand 
soin  et  eu  les  réunissant  dans  des  centres  d’élevage,  faciles 
à  inspecter  médicalement.  Elle  pourra,  mieux  encore, 
pratiquer  le  placement  dans  des  pouponnières,  à  la  cam¬ 
pagne,  sur  les  montagnes  et  au  bord  de  la  mer. 
L'ENCEPHALE.  —  Les  voies  d’invasion  de  la  démence 
précoce  (RenL  Masseeon,  11“  4,  10  avril  1914). 

Il  existe  des  cas  où  la  démence  précoce  apparaît  comme 
un  processus  primitif  qui  a  sa  symptomatologie,  sou  évo¬ 
lution,  sa  terminaison  bien  déterminée,  que  cette  évolu¬ 
tion  d’ailleurs  procède  d’une  marche  continue,  qu’elle  se 
fasse  au  contraire  par  poussées  successives  laissant  entre 
elles  des  intervalles  de  rémission  plus  ou  moins  larges,  gé¬ 
néralement  caractérisés  par  un  déficit  mental  appréciable. 

Mais  il  existe  d’autres  cas  où  la  démence  précoce  appa¬ 
raît  comme  un  processus  secondaire,  qui  succède,  soit  à 
un  certain  nombre  d’accès  de  psychose  maniaque  dépres¬ 
sive  de  type  généralement  irrégulier,  soit  à  des  états  que 
«  faute  d’un  mot  meilleur,  nous  désignerons  sous  le  nom 
d’iiébéphréno-catalexie,  états  qui  ont  bien  quelque  chance 
d’appartenir  au  groupe  des  psychoses  toxi-infectieuses, 
comme  en  témoigne  le  début  pubéral  ou  post-puerpéral 
d’un  certain  nombre  d’entre  eux.  » 

La  démence  précoce  est  donc  probablement  faite  d’états 
différents  que  l’avenir  saura  sans  doute  différencier. 
REVUE  DE  MEDECINE.  -  Le  kubisagari  (maladie  de 
Gerlier  (P.-L.  Couchoud,  n“  4,  10  avril  1914). 

Le  kubisagari  ou  maladie  de  Gerlier  n’a  été  observé 
jusqu’ici  qu’en  deux  coins  du  monde  :  sur  la  frontière 
franco-suisse  et  au  nord  du  Japon.  C’est  une  névrose 
d’origine  probablement  infectieuse  qu’on  doit  classer  à 
côté  du  tétanos  et  de  la  rage.  Elle  se  manifeste  habituel¬ 
lement  sous  forme  d'épidémies  de  maison,  par  des  accès 
de  parésies  momentanées,  sans  que  l’intelligence  ni  la 
santé  générale  soient  altérées.  Trois  ordres  de  signes  cons¬ 
tituent  l’accès  ;  l’un  principal,  la  parésie,  et  deux  acces¬ 
soires  ;  les  troubles  visuels  et  la  douleur  spinale  à  irradia¬ 
tion.  Les  parésies  momentanées  de  l’accès  atteignent  par- 
ordre  de  fréquence  le  releveur  de  la  paupière  supérieure, 
les  muscles  de  la  nuque,  les  membres  supérieurs,  etc.  Les 


troubles  visuels  comprennent  l’obnubilation,  la  diplopie 
et  la  photophobie.  i 

I,’évolution  de  la  maladie  est  irrégulière.  Les  accès 
reviennent  journellement  ou  se  suspendent  de  dix  à  quinze 
jours  pour  reparaître,  mais  l’évolution  complète  embrasse 
une  durée  variable  de  un  à  cinq  mois.  Le  kubisagari  paraît 
transmissible  aux  animaux. 

ANNALES  DE  L'INSTITUT  PASTEUR.  -  Contribution  à 
l’étude  de  l’immunité  antituberculeuse  chez  les 
bovidés  (.A..  C.M.METïË  et  G.  Guiîrin,  n“  4,  avril  1914). 
Dans  un  précédent  mémoire,  MM.  Calmette  et  Guérin 
avaient  montré  que  l’immunité,  ou  plutôt  la  tolérance 
des  bovidés  â  l’iiifection  tuberculeuse,  paraissait  résulter 
de  l’existence  préalable  de  bacilles  tuberculeux  dans  l’or¬ 
ganisme  de  ces  animaux,  et  que  cette  tolérance  est  en 
rapports  étroits  avec  la  nature  des  bacilles  tuberculeux 
mis  eu  œuvre.  I,es  auteurs  se  sont  demandé  quel  rôle 
respectif,  dans  la  production  de  cet  état  relatif  d’immunité, 
pouvaient  jouer  les  éléments  constitutifs  du  bacille  de 
Ivoch  :  lipoïdes,  tuberculine,  protoplasma  bacillaire.  De 
leurs  expériences  faites  sur  la  race  bovine,  ils  concluent 

Les  lipoïdes  extraits  du  bacille  de  Koch  n’ont  aucune 
action  préventive  ;  les  tuberculines  ont  une  action  mani¬ 
feste,  mais  réduite  à  un  simple  ralentissement  dans  la 
durée  d'évolution  de  l’infection  ;  les  bacilles  tués  par  la 
chaleur  ont  un  faible  pouvoir  préveuUf  qui  résulte  de  la 
petite  quantité  de  tuberculine  entraînée  ou  retenue  par 
les  corps  microbiens,  le  protoplasma  bacillaire  inlact,  pro¬ 
venant  de  bacilles  morts  privés  de  tuberculine,  est  dépourvu 
de  toute  actio  1  a  le.  La  tolérance  durable  des  bovi¬ 
dés  vis-à-vis  de  l’infection  tuberculeuse  est  fonction  de  la 
présence,  dans  l’organisme  de  ces  animaux,  de  bacilles 
vivants.  La  vie  saprophytique  du  bacille  tuberculeux 
dans  l’économie  entraîne  l’élaboration  de  produits  solu¬ 
bles  immunisants,  différents  de  ceux  recueillis  dans  les 
milieux  de  culture. 

ARCHIVES  MAL.  APP.  DIGESTIF.  -  Sténose  hypertro¬ 
phique  du  pylore  chez  l’adulte  (!’'■  II.  Hartmann, 
n“  5  mai  1914). 

Le  !"■  Hartmann  a  observé  chez  un  homme  de  cin¬ 
quante-huit  ans  une  sténose  pylorique  répondant  à  un 
type  que  l’on  n’a  guère  observé  que  chez  le  nourrisson, 
car  l’aspect  macroscopique  rappelait  celui  de  la  sténose 
liypetrrophique  ;  la  seide  particularité  était  que  les  lésions 
de  processus  inflammatoires  étaient  plus  marquées. 
Ces  lésions  scléro-liypertrophiques  d’origine  inflammatoire 
pouvaient  très  bien  s’expliquer  par  l’existence  antérieure 
d’une  exulcération  superficielle  de  la  muqueuse  démon¬ 
trée  par  une  petite  cicatrice  que  l’on  constatait  à  l’exa¬ 
men  microscopique  de  la  pièce  et  que  le  l’r  Hartmann 
rapproche  des  chéloïdes. 

EUGÉNIQUE.  —  Les  lois  de  Naudin-Mendel  dans 
l’espèce  humaine,  en  particulier  dans  l’albinisme 
humain  (E.  .‘Vi’Erï,  n“  5,  mai  1914). 

On  sait  que  les  lois  de  Naudin-Mendel  sur  les  croise¬ 
ments  entre  variétés  d’une  même  espèce  végétale  admet¬ 
tent  la  dissociation  des  formes  dans  la  descendance  des  métis 
(N.)  et  l’existence  de  proportions  mathématiquement 
définies  entre  le  nombre  des  descendants  appartenant  à 
chacune  des  formes  dissociées  (M.).  Or  il  semble  que  ces 
lois  s’appliquent  à  \' albinisme  humain. 
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Les  Arts  Graphiques,  Éditeurs  d’Art,  Vincennes 
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fl  La  plus  belle  édition  du  XX“  siècle  vient  de  paraître 

Le  premier  Fascicule  de  dix  épreuves  de  la 

S  COLLECTION  DES  DESSINS 

P  En  COULEURS  des  GRANDS  MAITRES 

Cette  collection  de  50  dessins  est  limitée  à 
n  cent  exemplaires  numérotés,  pour  le  prix  de  1500  fr. 


AVIS  L’accueil  sympathique  que  nos 

- -  produits  ont  trouvé  auprès  du 

corps  médical  nous  a  suggéré  l’idée  de  le 
faire  bénéficier  de  cette  merveilleuse  pu¬ 
blication. 

Messieurs  les  docteurs  sont  informés 
qu’ils  peuvent  se  procurer  une  ou  plusieurs 
épreuves,  parmi  les  dix  premiers  dessins, 
au  prix  de  30  francs  la  planche,  qui  est  le 
prix  de  l’épreuve  pour  la  collection  entière 
aux  souscripteurs. 

Indépendamment  de  la  vérité  saisis¬ 
sante  de  nos  reproductions,  chaque  dessin, 
dans  quelques  années,  vaudra  plus  de  vingt 
fois  cette  somme. 


Les  personnes  intéressées  pourront  demander  une  épreuve 
qui  leur  sera  adressée  franco  pour  leur  examen. 

Elles  seront  absolument  émerveilléesm 

En  exposition  également  dans  les  bureaux  de  Paris  Médical 
CATALOGUE  ILLUSTRÉ  FRANCO  CONTRE  0.40  (D^p'  P.  M.  2) 

Les  Arts  Graphiques,  Éditeurs  d’Art,  Vincennes 

HONORÉS  DE  SOUSCRIPTIONS  DE  L’ÉTAT 


—  LVII  - 


CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Précis  de  pathologie  interne. 
Tome  II.  Maladies  des  appa¬ 
reils  respiratoire  et  circula¬ 
toire,  par  les  D"  LŒI’ER,  Josujî, 
Paisseau  et  Paieeard.  1914. 

I  vol.  in-8,  756  pages  avec 
175  fig.  noires  et  col.  cart.,  14  fr. 
(Bibliothèque  Gilbert  et  Fournier) 

(J .-B.  Baillières  et  fils,  édit.  Paris). 
La  pathologie  du  coeur  et  des  vais¬ 
seaux  s’est  considérablement  modi¬ 
fiée  au  cours  de  ces  dernières  années 
et  la  précision  apportée  par  les  nou¬ 
velles  méthodes  d’exporation  a  rendu 
.  plus  complexe  son  étude  ;  aussi  tous 
les  étudiants  sauront-ils  gré  à  MM. 
Josué  et  Paillard  d’avoir  exposé 
clairement  etsimplement,  sansdétaih 
inutiles  et  en  s’aidant  de  nombreuses 
figures,  toute  cette  pathologie  ;  ils 
l’ont  rendu  ainsi  facilement  com¬ 
préhensible.  Leurs  chapitres  sur  l’ex¬ 
ploration  de  la  fonction  cardiaque, 
sur  la  pression  artérielle,  sur  l’arté¬ 
riosclérose  .sont  particulièrement  à 
citer.  Si  la  pathologie  de  l’appareil 
respiratoire  a  subi  de  moins  profondes 
transformations,  elle  s’est  pourtant 
modifiée  sur  nombre  de  points  et 
MM.  Lœper  et  Paisseau  l’ont  niise  au 
point  de  manière  non  moins  utile. 
Leur  chapitre  sur  la  tuberculose  pul- 
monaire,celui  qui  traite  du  diagnostic 
des  épanchements  pleuraux,  ou  en¬ 
core  celui,  qu’ils  consacrent  au  pneu¬ 
mothorax  montrent  assez  le  souci 
qu’ils  ont  eu,  tout  en  étant  complet, 
den’être  pas  diffus  et  quel  parti  ils  ont 
su  tirer  d’une  abondante  illustration. 
L’ensemble  du  volume  qui  se  distin¬ 
gue  encore  par  la  proportion  relative 
donnée  à  chaque  article,  ne  peut 
manquer  d’être  accueilli  avec  faveur 
par  ceux  auxquels  il  est  destiné. 

P.  Lereboueeet. 

Les  maladies  du  cœur  et  de 
l'aorte  et  leur  traitement, 
.par  le  Arthur  Leceercq, 
1914,  I  vol.  in-S»  de  550  pages. 
7  fr.  (O.  Doin  et  fils,  édit,  à  Pans) . 
Le  volume  que  le  D''  Leclercq  pré¬ 
sente  au  public  médical  après  plu¬ 
sieurs  autres  sur  le  diabète,  l’arté¬ 
riosclérose,  les  albuminuries,  mérite 
de  retenir  l’attention  car  il  témoigne 
de  l’effort  considérable  poursuivi 
par  l’auteur.  Celui-ci  a  su  tout  à  la 
fois  faire  œuvre  anal}'tique,  en  grou¬ 
pant  l’ensemble  des  données  nouvelles 
.  mises  au  jour  ces  dernières  années 
et  œuvre  de  synthèse  en  exposant 
une  nouvelle  classification  des  mala¬ 
dies  du  cœur,  que  nous  avons  ana¬ 
lysée  ailleurs  dans  ce  journal.  Son 
livre  se  divise  en  trois  parties.  La 
première  est  consacrée  à  l’exposé  du 
cœur  normal,  anatomique  et  phy¬ 
siologique,  et  du  cœur  anormal  à 
■  propos  duquel  toutes  les  méthodes 
récentes  d’examen  du  cœur,  tous  les 
..procédés  d’exploration  sont  succes¬ 


sivement  passés  en  revue.  Puis  vient 
une  seconde  partie,  dans  laquelle 
l’auteur  expose  successivement  ce 
qu’il  entend  par  cardioscléroses, 
cardio-artérites  et  cardiathérome  ; 
cette  division,  basée  sur  des  considé¬ 
rations  intéressantes  de  physiologie 
pathologique,  peut  être  discutée, 
mais  est  défendue  par  le  Dr  Leclercq 
avec  une  grande  force  de  conviction, 
et  elle  lui  permet  de  répartir  dans 
ces  trois  groupes  la  plupart  des  affec¬ 
tions  du  cœur  et  de  l’aorte.  Il  ter¬ 
mine  enfin  par  une  partie  consacrée 
au  traitement  où  il  met  bien  en 
lumière  toutes  les  ressources  ré¬ 
centes  ou  anciennes  que  le  clinicien 
a  à  sa  disposition  pour  traiter  un 
cardiaque.  P.  LEREBOUEEET. 

Le  traitement  des  maladies  du 
cœur  et  de  l’aorte  en  clien¬ 
tèle,  par  Ch.  Fiessinger.  1914, 

I  vol.  petit  in-S»  de  326  pages, 
e  fr.  (Maloine,  Paris). 

Le  nouveau  livre  de  M.  Ch. 
Fiessinger  doit  rencontrer  le  succès 
qui  a  accueilli  les  volumes  antérieu¬ 
rement  publiés  par  lui,  seul  ou  avec 
son  maître  Huchard.  Le  public  médi¬ 
cal  connaît  de  longue  date  les  qualités 
d’écrivain  et  le  sens  clinique  de  l’au¬ 
teur,  aussi  comprendra-t-il  qu’il  ait 
ici  rempli  pleinement  son  but  qui 
est  d’apprendre  à  soulager  et  guérir 
les  cardiaques.  C’est  par  excellence 
un  volume  de  pratique  médicale,  plein 
de  notions  utiles  et  que  tout  méde¬ 
cin  est  assuré  de  lire  avec  profit. 

P.  LEREBOUEEET. 

Les  universités  allemandes  au 
XX"  siècle,  par  le  Di^  René  Cru- 
CHET,  professeur  agrégé  à  l’Univer¬ 
sité  de  Bordeaux,  1914.  Un 
vol.  in- 18  de  450  pages,  3  fr.  50 
(^Armand  Colin,  Paris). 

En  comnumiquant  au  public  les 
renseignements  et  les  impressions 
qu’il  a  puisés  dans  ses  nombreuses 
visites  à  l’Allemagne,  M.  René 
Cruchet  a  fait  une  œuvre  très  utile. 
Comme  l’écrit  fort  justement  M.  Ca¬ 
mille  Jullian,  de  l’Institut,  dans  la 
préface  dont  il  veut  bien  honorer  le 
présent  livre  ;  «  Qu’elles  soient  (les 
«  Universités  allemandes)  des  or- 
«  ganes  de  nationalisme,  de.  panger- 
«  manisme  même  :  c’est  leur  affaire 
«et  non  point  la  nôtre.  Mais  elles 
«  appartiennent  aussi  à  la  vie  scicn- 
«  tifique  du  monde  ;  elles  sont  des 
«organes  indispensables  à  l’activité 
«  humaine.  Et  c’est  pour  cela  que 
«  meme  un  Français  patriote  doit 
«s’intéresser-  à  leur  grandeur  s>. 

Ou  pourrait  ajouter  que  trop  de 
Français,  parmi  nos  intellectuels, 
paraissent  répugner  à  connaître  de 
l’Allemagne  ;  comme  par  tme  répli¬ 
que  reconventiounelle,  qui  peut  être 
justifiée  en  [apparence,  mais  qui  .sied 
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mal  à  une  mentalité  supérieure,  cer¬ 
tains  de  nos  médecins, voire  de  nos  sa¬ 
vants,  voudraient  qu’on  mît  un  voile 
sur  ce  nouveau  pays,  étant  reconnu 
d’ailleurs  que  ce  pays,  dans  sa  vanité 
d’adolescent  et  dans  son  orgueil  de 
parvenu,  feint  de  méconnaître  sur 
tous  les  terrains  scientifiques  et 
autres,  ce  qui  n’est  pas  allemand. 

M.  René  Cruchet  produit  une 
abondance  de  renseignements  sur 
les  vingt  Universités  allemandes 
qui  existent  actuellement  et  qu’il  a 

Nous  espérons  que  plus  tard  il 
nous  renseignera  de  la  même  ma¬ 
nière  .sur  les  quatre  nouvelles  Uni¬ 
versités  qu’il  est  question  de  créer 
dans  ce  pays  :  à  Hambourg  et  à 
Francfort-sur-le-Mein  (c’est  déjà 
chose  faite),  à  Dresde  et  à  Fosen. 
A  travers  mamtes .  descriptions, 
maints  détails,  maintes  anecdoctes, 
M.  René  Cruchet  a  su  mettre  eu 
relief  ce  qui  caractérise  l’Université 
allemande,  sou  organisation,  son 
esprit,  ainsi  que  ce  qui  a  trait  à 
l’Etudiant  allemand.  Il  le  fait  en 
nous  montrant  chaque  Université, 
tel  un  visiteur  habitué  qui  connaît 
bien  la  maison.  Nous  n’entrons  pas 
dans  chacune  d’elles.  Paris  Médi¬ 
cal  (i)  a  eu  lui-même  l’occasion  de 
donner  des  renseignements  sur  les 
Universités  de  I^eipzig  et  d’Iéna. 
M.  René  Cruchet  apporte  im  tout  qui 
satisfera  tous  les  esprits  curieux  et 
réfléchis.  K. 

Les  désordres  cliniques  des 
battements  du  cœur,  par  Ch. 
Lewis,  traduit  de  l'anglais  par 
le  Dr  Chauvet,  préface  du  pro¬ 
fesseur  J .  TeissiER.  1913.  I  petit 
vol.  in-8  avec  47  graphiques, 
3fr.  50  (F.  Alcan,  éditeur,  a  Paris). 
Cet  excellent  petit  volume  mé¬ 
rite  d’être  recommandé  à  tous  ceux 
qui  veulent  rapidement  comprendre 
tous  les  progrès  réalisés  dans  la  pa¬ 
thologie  cardiaque  grâce  aux  mé¬ 
thodes  nouvelles. 

Lewis,  qui  a  tant  contribué  per¬ 
sonnellement  à  ces  progrès,  a  écrit  un 
petit  ouvrage  d’une  concision  remar¬ 
quable  où  la  pathologie  cardiaque 
e.st  exposée  à  grands  traits,  avec  des 
schémas  d’une  simplicité  frappante. 
Le  IF  Chauvet  l’a  traduit  avec  ime 
grande  sûreté  en  termes  précis'  et 
clairs  et  le  livre  constitue,  pour  le 
médecin  comme  pour  l’étudiant,  un 
vademecum  précieux  auquel  ou  peut, 
avec  le  professeur  J .  Teissier,  prédire 
un  légitime  succès. 

P.  LEREBOUEEET. 

(i)  L’Université  de  Leipzig  LaVie 
universita'rc  à  léna  {Paris  Médical, 
n»  53,  1912  ei  n»  30,  1913).  ' 
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CORYZA, FURONCULOSE.  ANGINES  .ANTHRAX.OTITES 


PRESENTE  SUR  LES  PREPARATIONS  ANALOGUES  LES  AVANTAGES  SUIVANTS 

DIGESTION  PLUS  FÂCHE 
DOSES  MOINS  FORTES 
ACTION  PLUS  PROMPTEErPLUS  EFFICACE 

Elle  réussit  toujours  dans 

CORYZA.FURONCULOSE.AHBim 
SINUSITES.  0TITES.0R6ELETS.0STÉ0MYELITES 

et  au  début  de  la  plupart  des 

MALADIES  INFECTUEUSES 

c  est  l'Agent  spécifique  par  excellence  de  la 

PHAGOCYTOSE 


Doses  par  Jour  comprimes 
_  ^  4a  10  comprimes 


SOLUTIONS 
2a5  Cuillerées  àsoupe 


AMPOULES  pour  Injections 
une  Ampoule  de2.CC. 


(çy^'g Littérature  gratuit  LABOmOLRC DesPRDOVITSSCmimilueFrimientiiimts  'f! 


ISB 


Valérianate  d’ Ammoniaque  J.  Gagnière 

Préparé  à  froid,  avec  le  suc  frais  de  la  plante  sauvage. 

ECHANTILLON  A  LA  DISPOSITION  DES  DOCTEURS,  PHOE  J.  GAGIMIÉRE,  CleriwONT-FerRAND 


TRAINS  EXPRESS  RAPIDES  ET  DE  LUXE 

entre  Paris,  Pougues=les=Eaux,  Vichy,  Riom  (Châtel-Quyon),  Clermont=Fd  (Royat) 

(a)  “  Vichy-Express  " 

Train  de  luxe,  V.-S.,  V.-R.,  avec  correspondance  de  et  sur  Riom  (Châtel-Gujton)  et  Clermont.  —  Nombre  de  places  limité. 
Aller  (tous  les  jours  du  !“'■  juillet  au  30  Août  inclus).  Départ  de  Paris  :  16  h.  Arrivée  à  Pougues-les-Eaux  :  19  h.  04  ;  à  Vichy  :  20 h.  54 
àRiom  (Châtel-Guyon)  :  22  h.  15  ;  à  Clermont  :  22  li.  37. 

Retour  (tousles  jours  du  2  juillet  au  31  août  inclus).  Départ  deClenuont  :  7  h.  20  ;  de  Riom  (Châtel-Guyon)  :  7  h.  43  ;  de  Vicliy  :  9  h.  16 
de  Pougues  :  ii  h.  05.  Arrivée  à  Paris  :  I4h.  03. 

(b)  Train  rapide  de  Jour  (1'“  classe) 

Voitiure  directe  à  lits-salon  entre  Paris-Vicliy,  Paris-Royat  et  entre  Paris  et  Châtel-Guyon  à  partir  du  10  juillet  date  de  l’ouverture 
de  la  ligue  de  Riom  à  Châtel-Guyon.  V.  R.  à  l’aller. 

Aller  (jusqu’au  29  septembre  inclus)  Départ  de  Paris  ii  h.  10.  Arrivée  à  Pougues  :  14  h.  42  ;  à  Vichy  :  16  h.  48  ;  à  Riom  ;  17  h.  38  ; 

à  Châtel-Guyon  :  18  h.  15  ;  à  Clennont-Ferrand  ;  18  h.  03  ;  à  Coudes  Saint-Nectaire  :  19  h. 

Retour  (jusqu’au  30  septembre  inclus)  Déirart  de  Coudes  Jaint-Nectaire  :  9  h.  49  ;  de  Clermont  :  12  h.  45  ;  de  Riom  :  13  h.  07  ;  de 
Vicliy  :  13  h.  33  :  de  Pougues  :  15  h.  44.  Arrivée  à  Paris  :  r8  h.  48. 

(e)  Trains  express  de  Jour  (toutes  classes) 

PARIS,  CLERMONT,  SAINT-ÉTIENNE 
Voitmes  directes,  toutes  classes,  Paris-Vichy  et  Paris-Royat.  V.  R.  Paris-Nevers  : 

Aller  :  Départ  de  Paris  :  12  h.  30. 

JîetoMr.- Départ  de  Saint-Étienne:  6h.io  ;  de  Royat  :  6h.  45  (à  partir  du  10  juillet  date  de  l’ouverture  de  la  ligue)  :deClennont:7.h.io 
de  Riom  :  7  h.  25  ;  de  Vicliy  :  8  h. 

Arrivée  à  Paris  :  i4'h.  15.  , 

Pour  plus  amples  renseignements  consulter  le  Livret-Guide  Horaire  P.-L.-M.  vendu  o  fr.  60  dans  toutes  les  gares  du  réseau. 
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CÉRÉMONIES  SCIENTIFIQUES 


INAUGURATION  DU  MONUMENT  MAREY 

1/6  soleil  s’était  mis  de  la  fête  et  vraiment  plein 
de  chamre  était  en  cette  journée  de  printemps  le 
cadre  dans  lequel  se  déroula  la  fête  inaugurale  du 
momunent  élevé  à  la  mémoire  de  .Mârey. 

Chacun  sait  qu’au  parc  des  Princes,  est  située 
la  Station  internationale  de  physiologie  qui  porte 
son  nom  ;  l’endroit  convient  à  merveille  au  recueille¬ 
ment,  à  la  méditation,  à  l’expérimentation;  il  sied 
en  effet  que  le  physiologiste  accomplisse  son  œuvre 
loin  de  la  foule  mal  éduquée  et  prête  à  porter  de 
téméraires  jugements  sur  celui  qui,  pour  étudier  la 
vie  est  dans,  la  dure  nécessité  de  la  supprimer  par¬ 
fois  :  de  récentes  campagnes  de  presse  ne  le  prou¬ 
vent  que  trop. 

C’est  donc  au  milieu  du  parc  qui  entoure  le  labo¬ 
ratoire  que  le  sculpteur  a  taillé  dans  la  pierre  le 


cieuseté  d’exposer,  sur  ma  demande,  à  l’assemblée 
générale  d’une  grande  société  d’enseignement  popu¬ 
laire,  quelques-ims  des  résultats  les  plus  satisfaisants 
de  la  méthode  grapliique  dans  les  sciences  expéri¬ 
mentales.  Et  je  me  rappelle  encore  l’émerveille¬ 
ment  de  l’auditoire,  qui,  pressé  dans  le  grand  amphi¬ 
théâtre  de  la  Sorbonne,  écoutait  Marey  expliquer  en 
véritable  artiste  la  mécanique  de  la  vie,  les  lois  de 
la  danse  antique  et  de  la  danse  moderne,  les  mouve¬ 
ments  des  animaux  :  progression  des  poissons, 
allures  du  cheval,  vol  des  oiseaux  et  des  insectes.  Sa 
science  se  faisait  accessible  à  ce  public  parisien.  Il 
ne  cherchait  pas  à  tirer  vanité,  devant  ses  audi¬ 
teurs,  des  grands  services  qu’il  avait  rendus  à  la 
physiologie  et  à  la  médecine;  on  n’aurait  pas  cru,  à 
l’entendre,  qu’il  fût  l’auteur  de  tant  de  recherches 
intéressantes  sur  la  circulation  du  sang,  sur  les 
mouvements  respiratoires,  sur  les  battements  du 


Médaille  de  Marey,  gravée  par  Paul  Richcr. 


monument  ;  le  maître  est  représenté  assis,  les  yeux 
fixés  sur  une  théorie  de  cavaliers  et  de  coureurs. 

Ee  mouvement,  la  vie  sont  parfaitement  rendus. 
Que  demander  de  pins  au  statuaire  Auban  dont  le 
talent  a  parfaitement  synthétisé  l’œuvre  de  Marey  ; 
le  mouvement,  c’est  la  vie  (i)  ! 

Ee  professeur  Chauveau,  dont  l’avenir  à  juste  titre 
associera  le  nom  à  celui  de  Marey,  évoqua  en  termes 
émus,  pleins  de  justesse,  la  carrière  de  celui  dont  il 
fut  le  collaborateur  durant  près  d’mi  demi-siècle. 

Ee  président  de  la  République,  qui  honorait  la 
cérémonie  de  sa  présence,  traça  en  ces  tenues,  dont 
la,  précision  scientifique  s’alliait  à  la  noblesse  de 
pensée,  les  grandes  lignes  de  l’œuvre  du  maître  : 

«  J 'ai  eu  la  bomie  fortune,  a-t-il  dit,  de  connaître 
personnellement  M.  Marey,  et  je  ne  puis  oublier  que, 
fort  peu  de  temps  avant  sa  mort,  il  avait  eu  la  gra- 

(i).  Nous  avons  jugé  intéressant  de  rapprocher  du  monu¬ 
ment  qu’oii  vient  d’inaugurer  la  belle  médaille  offerte,  il  y 
a  quelques  années,  à  Marey  et  gravée  par  le  D'  Paul  Riclier. 


cœur,  ni  que  les  deux  procédés  d’enregistrement 
des  phénomènes  physiologiques  :  chronostylogra- 
pliie  et  chronophotographie,  lui  dussent,  l’un  et 
l’autre,  leurs  principales  améliorations.  C’était  un 
conférencier  chanuant,  qui  parlait  avec  esprit  de  la 
gymnastique  et  de  l’aviation,  ou  qui  célébrait  avec 
émotion  les  ailes  des  pigeons  et  des  libellules. 

«  C’était  cependant,  avant  tout,  un  observateur 
génial,  qui  a  tiré  parti  de  ses  observations  pour  m- 
venter,  qui  a  créé  des  instnuuents  d’une  précision 
et  d’une  délicatesse  remarquables,  et  qui  a  établi 
des  méthodes  aujourd’hui  classiques.  Son  meilleur 
titre  de  gloire  sera  peut-être  d’avoir  mis  fin  à 
l’anarchie  expérmientale,  en  fondant  votre  institut. 

Rien  n’est  assurément  plus  fatal  au  progrès  des 
sciences  que  les  malentendus  sur  les  résultats  des 
expériences  faites.  On  croit  avoir  opéré  dans  des 
conditions  identiques,  mais  on  s’est  servi  d’instru¬ 
ments  différents  ;  on  aboutit  à  des  conclusions 
opposées,  et  on  n’a  aucmi  moyen  de  s’entendre, 
parce  qu’on  n’a  pas  vu  les  clioses  avec  les  mêmes 
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PHOSPHOPINAL  JUIN 


‘.aiarfS  BAIGNOTS 

■  à  Dax  (Landes) 

•  Ouvert  toute  .l'Année 

Traitement  du  Rhumatisme 

toutes  ses  formes  parles  Boues  Végéto-minéraleï, 
1/0/  franco  de  notices  S'adresser  au  Directeur 


I  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  Éditeurs,  19,  rue  Hautefeuille,  Pans 
Docteur  CRÉMIEU 

Radiothérapie  des  Maladies  du  Sang 

et  du  Système  Lymphatique 

1913. 1  vol.  in-16,  do  90  pages  (Ad.  méd.).  Cai't.  1  l'r.  50 


CHRONOGRAPHE  “JÜST  ” 

qui  rend  cent  fois  plus  de  services  \Z2 

8  JOURS  A  L’ESSAI 

GARANTIE  (  pendant  cinq  ans,  nous  réparerons  M  JOUR 

in  AMKlérC  i  GRATUITEMENT 

lU  Aiiliyc.c.o  (  tous  les  accidents  que  oous  y  causerez. 

DESCRIPTION  TECHNIQUE 

Mouvement  à  échappement  à  ancre  ligne  droite,  balancier  compensé,  Ê'  f w 
métal  Invar,  spiral  Bréguet,  15  rubis  fins,  antimagnétique.  Réglé  aux  gl  Kp,n 

positions  et  aux  températures.  Calibrage  et  interchangeabilité  absolus,  if  I  /i/ '*"22  ra"*  1  11 

Fonctions  de  chronométrage  indéréglables  et  instantanées.  fc;|  fflLQ  1 

Prix  :  "so*"'  95  345 

Pas  plus  cher  qu*une  montre  !  !  / 

Par  suite  de  notre  traité  avec  le  Journal  PARIS  MÉDICAL,  nous  vendons  Z 

le  chronographe  “  JÜST  ”  au  Corps  médical  avec  ° 

12  et  15  mois  de  crédit 

par  paiement  de  6  fr.  70  par  mois  et  au  comptant  avec  10  0/0  d’escompte.  Franco  de  port  et  d'emballage. 

JATTPîr^n^TP  PARIS 

•  j^U  J\.lwv/^  1  1^9  I  0,  O  »i<  Enool  gratuit  sur  demande  de  la  brochure 

Horloger  de  la  Marine  de  l’État  et  de  l’Obaervatoire.  deSCrlptlOe  H”  16 


LE  PLUS  HAUT  PROGRÈS  DE  LA  CHRONOMETRIE  MODERNE 
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LES  CÉRÉMONIES  SCIENTIFIQUES  (Suite) 


yeux,  parce  qu’on  ne  parle  pas  la  luênie  langue 
scientifique. 

«  Quel  avantage  pour  tous,  si  l’on  arrivait  à 
rendre  comparables  les  indications  des  appareils 
inscripteurs  et  si  les  méthodes  elles-mêmes  et  les 
mesures  pouvaient  devenir  partout  unifonnes  ! 

«  Telle  est  l’idée  qu’a  eue  Marey  ;  l’idée  qui,  comme 
la  plupart  des  grandes  idées,  semble  très  simple, 
après  avoir  été  découverte,  niais  qui,  tout  de  même 
avant  lui,  n’était  venue  à  l’esprit  de  personne. 

«  lît  cette  idée,  simple  et  grande,  est  par  excel¬ 
lence,  comme  l’a  remarqué  M.  Charles'  Richet,  une 


nulle  part  la  science  ne  poursuit,  dans  une  plus 
parfaite  harmonie  des  intelligences,  son  œuvre  de 
paix  et  de  progrès.  " 

«  Te  gouvernement  de  la  République  ne  peut  que 
se  féliciter  d’avoir  encouragé  et  facilité  la  fondation 
de  votre  établi.ssement,  et  il  souhaite  à  l’institut 
INIarey  une  longue  prospérité.  » 

Ce  discours  tenniné,  le  professeur  Ch.  Richet, 
suivi  de  M.  Dubois,  président  du  comité  d’initiative 
de  Beaune  et  de  quelques  privilégiés,  fit  parcourir 
à  M.  R.  Poincaré  les  salles  du  laboratoire. 


Monument  inauguré  à  l'In.stitut  Marey.  au  Parc  dc.s  Princes  (dû  au  sUtuaire  Auban). 


idée  française.  C’est  la  PTance  qui  a  imaginé  le 
système  décmial  ;  c’est  elle  qui  a  songé  à  faire  passer 
sous  la  règle  de  l’unité  des  mesures  de  iDoids  et  de 
longueur  ;  c’est  elle  qui  se  plaît  toujours  aux  caté¬ 
gories  claires,  aux  lois  rmiverselles  et  aux  ordon¬ 
nances  symétriques.  Votre  institut  s’est  approprié 
cette  pensée  française  qui  a  tout  de  suite  exercé, 
dans  le  monde,  sa  force  de  séduction,  et  il  a  obtenu, 
pour  la  réaliser,  le  précieux  concours  de  presque 
tous  les  États  et  de  presque  toutes  les  académies  et 
sociétés  savantes. 

«  Aujourd’hui,  dans  cette  maison,  collaborent 
efficacement  des  physiologistes  de  tous  les  pa}’s  et 


La  cérémonie  était  achevée.  Les  invités  —  en  fort 
grand  nombre,  —  regagnèrent  Paris  après  av^oir  jeté 
un  dernier  coup  d’œil  sur  le  monument.  Én  une 
pensée  toute  faite  de  piété,  les  initiateurs  de  la 
cérémonie  ont  voulu  que  dans  son  soubassement 
fût  déposé  le  cœur  du  grand  physiologiste. 

C’est  donc  là,  dans  le  parc  de  ce  laboratoire  qui 
réunit  chaque  année  les  ph3’-siologistes  du  monde 
entier  que  repose -à  jamais  celui  qui  fut  le  créateur 
de  la  méthode  graphique,  de  la  cinématographie,  le 
précurseur  de  l’aviation. 

J.  G.AUXREbEÏ. 
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>AINTGALMIER 
Source  BADOIT 


NeosaWarsan 

INJECTION  INTRAVEINEUSE 
CONCENTRÉE 

(Technique  du  D''  Paul  Ravaut) 

Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur- filtre. 


EAU  MINERALE 

iNaturellement  Gazeuse 


TEINTURE  d’IODE  toujours  FRAICHE 

préparée  eztemporanéme&t 

par  les  IODUl^E>S 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

PAS  VÈRYTHÈMES  :  PAS  'DE  DRVLVRES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE^RX  OARRIÈRB 

3/,  Rue  de  Bourgogne,  PARIS 


Librairie  J.-B.  BAILLIERE  ET  FILS,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

BIBLIOTHÈQUE  DU  DOCTORAT  EN  MÉDECINE  (oilbert  et  fournier) 
Mise  en  vente  : 


Pathologie  Interne 


MALADIES  DE  L'APPAREIL  RESPIRATOIRE 
et  MALADIES  DE  L'APPAREIL  CIRCULATOIRE 


LŒPER  JOSUE  PAISSEAU  PAILLARD 

Professeur  agrégé  Médecin  Ancien  chef  de  clinique  Ancien  interne.  ' 

â  la  Faculté  de  médecine  de  l'Hôpital  de  la  Pitié.  delà  Lauréat  des  hôpitaux 

de  Paris.  Faculté  de  Paris.  de  Paris.  i 

1914,  1  vol.  petit  in.8  de  766  p.  avec  lyS  fig.  noires  et  coloriées.  Cart .  1 4  l'r. 

Déjà  paru  : 


MALADIES  INFECTIEUSES  —  INTOXICATIONS 
MALADIES  DU  SANG 


ER  RATHERY  RIBIERRE 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  Professeur  agrégé 
âcc.  de  Pans.  Médecin  des  hôpitaux.  à  la  Faculté  de  Paris. 

S  de  908  pages,  avec  92  figures  noires  et  coloriées. . . .  1 4  fr. 


Indispensable  à 
tous  ceux  qui 


les  idées  actuelles 


Indispensable  à  tous 
ceux  qui  veulent 
connaître  les  idées 
actuelles  sur  les 
MALADIES  du  SANG 
et  les 

Maladies  Infectieuses. 
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NOUVELLES 


LE  Pr  MARFAN  EST  ÉLU  MEMBRE 
DE  L’ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

A  la  presque  unanimité  des  suffrages,  l'Académie  vient 
de  nommer  dans  sa  section  de  pathologie  médicale  le 
professeur  Jlarfan.  C’est  avec  une  non  moins  unanime 
satisfaction  que  le  public  médical  ratifiera  cet  heureux 
choix.  Agrégé  et  médecin  des  hôpitaux  depuis  1892,  méde¬ 
cin  de  l’hôpital  des  Enfants- Malades  eu  1901,  professeur 
de  thérapeutique  à  la  Faculté  en  1910,  le  nouvel  acadé¬ 
micien  a,  depuis  trente  ans,  accompli  une  oeuvre  scienti¬ 
fique  considérable  et  ce  n’est  pas  en  quelques  lignes  qu'on 
peut  la  résumer,  'l'ous  ceux  qui  ont  lu  ses  livres  sur  l’allai¬ 
tement,  sur  la  diphtérie,  sur  la  tuberculose,  sur  le  rachi¬ 
tisme,  tous  ceux  qui  l’ont  entendu  à  l’hôpital,  à  la  Faculté, 
dans  les  sociétés  savantes,  discuter  une  question  médi¬ 
cale  (comme  tout  récemment  le  diagno.stic  et  le  traite¬ 
ment  des  péricardites)  connaissent,  en  même  temps  que 
le  caractère  original  et  personnel  de  ses  recherches,  la 
méthode,  la  précision  et  la  conscience  qu’il  apporte  à  tous 
ses  travaux  ;  ils  ont  apprécié  aussi  la  clarté  saisissante 
qu’il  projette  sur  ce  qu’il  expose  et  la  conviction  pro¬ 
fonde  qui  l’anime  ;  ils  ont  mesuré  tous  les  progrès  dont 
la  médecine  (et  plus  particulièrement  la  pédiatrie)  est 
redevable  au  professeur  Marfan.  Ceux  enfin  qui  l’ont 
approché  de  plus  près  savent  avec  quel  dévouement 
constant  et  quel  souci  de  bien  faire  il  accomplit  à  l’hôpital, 
à  la  Faculté,  dans  les  oeuvres  d’hygiène  sociale,  ailleurs 
encore  la  tâche  qu’il  a  assumée.  C’est  dire  avec  quelle  joie 
tous  ont  appris  la  nomination  qui  marque  une  nouvelle 
étape  dans  sa  belle  et  féconde  carrière  P.  E. 

LE  PROFESSEUR  A.  COUVELAIRE 

La  Faculté  de  médecine  de  Paris,  dans  sa  séance  du 
25  juin,  vient  de  désigner,  par  30  voix  sur  37  votants,  le 
D''  A.  Couvelaire  pour  occuper  la  place  de  professeur  de 
clinique  obstétricale  qui  est  laissée  vacante  par  la  retraite 
de  M.  Pinard. 

La  Faculté  ne  pouvait  faire  un  meilleur  choix. 

Le  jeune  professeur  est  né  le  2  septembre  1873  et  il  a 
déjà  à  son  actif  une  série  de  travaux  d’un  intérêt  et  d’une 
valeur  exceptionnels. 

Reçu  interne  en  1897,  il  a  été  successivement  l’élève 
de  Marchand,  Pierre  Delbet,  Pierre  Marie  et  Champetier 
de  Ribes  ;  puis  il  entre 
à  la  Clinique  Baudeloc- 
que  dans  le  service  du 
professeur  Pinard  qu’il 
ne  quittera  plus. 

Chef  de  clinique  de 
1901  à  1903,  chef  de 
laboratoire  de  1903  à 
1907  il  est,  cette  même 
année,  et  à  quelques 
jours  d’intervalle,  nom¬ 
mé  professeur  agrégé  et 
accoucheur  des  Hôpi- 
.taux,  arrivant  premier 
dans  chacun  de  ces  deux 
concours.  Il  reste  à  la 
Clinique  Baudelocque 
où,  aux  côtés  de  l’incomparable  maître  qu’est  M.  Pinard, 
il  fait  un  enseignement  particulièrement  recherché 


des  étudiants  et  continue  la  série  de  ses  travaux 

Ces  travaux,  nous  ne  saurions  les  apprécier  ici,  ni  même 
les  énumérer  tous,  mais  qu’il  s’agisse  de  ses  remarquables 
recherches  sur  les  gestations  tubaires,  recherches  qui  sont 
devenues  classiques,  qu’il  s’  agisse  de  ses  études  sur  les 
hémorragies  du  système  nerveux  central  chez  le  nouveau- 
né  ou  sur  la  maladie  kystique  congénitale,  de  ses  recher¬ 
ches  anatomiques  sur  l’utérus  gravide  et  parturieiit  ou 
sur  les  apoplexies  utéro-placentaires,  —  que  l’on  envisage 
les  lumineux  rapports  qu’il  a  présentés  à  la  Société 
obstétricale  de  Ih-ance  et  au  Congrès  international  de 
Berlin  — ■  ou  que  l'on  considère  ses  travaux  didactiques, 
la  série  de  ses  articles  dans  la  Pratique  Médico-chirur¬ 
gicale  ou  sa  belle  Introduction  à  la  chirurgie  utérine 
obstétricale  — •  tout  ce  qu’il  a  écrit  est  caractérisé  par  la 
précision  et  la  clarté.  Ce  qu’il  signe  a  le  fini  des  objets  qu. 
sortent  de  chez  le  bon  orfèvre  et  sur  lesquels  la  loupe 
elle-même  ne  sait  trouver  le  moindre  défaut. 

Mais  Couvelaire  n’est  pas  seulement  le  chercheur,  le 
travailleur  qui  ne  laissera  rien  perdre  dans  le  riche  maté¬ 
riel  que  la  Clinique  Baudelocque  va  mettre  à  sa  disposi¬ 
tion,  celui  qui  saura,  au  laboratoire,  guider  et  faire  tra¬ 
vailler  ses  élèves,  il  sera  aussi  le  chef  de  service,  l’opéra¬ 
teur,  dont  les  statistiques  seront  citées  et  le  professeur 
dont  l'amphithéâtre  ne  désemplira  pas. 

Je  le  répète,  la  Faculté  n’aurait  pu  faire  un  meilleur 
choix.  Jeune,  actif,  d’une  intelligence  vive  et  pénétrante 
que  l’on  voit  pétiller  dans  ses  yeux,  capable  d’élans,  mais 
d’une  grande  pondération  d’esprit  qui  ne  le  fera  jamais 
agir  avec  précipitation,  doué  d’un  grand  talent  de  parole, 
d’une  éloquence  claire,  simple,  rapide,  qui  trouve  le  mot 
topique  et  qui  va  droit  au  but,  Couvelaire  nous  apparaît 
vraiment  comme  le  professeur  de  clmique  «  complet  »  et 
qui  sera  de  premier  ordre,  aussi  bien  au  laboratoire  qu’à 
l’amphithéâtre,  àu  lit  de  la  femme  enceinte  qu’à  la  salle 
d’opération.  Il  est  de  l’étoffe  dont  on  fait  les  grands 
maîtres. 

On  lui  a  reproché  sa  jeunesse  et  de  fait,  quand  il 
montera  pour  la  première  fois  en  chaire  il  aura 
quarante  et  un  ans  depuis  quelques  semaines.  Pour 
nous,  c’est  une  qualité  de  plus.  D’ailleurs  saurait-on  être 
trop  jeune  pour  succéder  à  M.  Pinard?  M.  Pinard  qui, 
malgré  sou  âge,  est  resté  la  jexmesse  même  et  cela  par  la 
générosité  du  cœur,  par  la  foi  qu’il  a  dans  l’avenir,  par 
l’activité  dont  il  a,  jusqu’au  dernier  jour,  fait  preuve  dans 
son  service  et  par  sou  esprit  si  largement  ouvert  à  toutes 
les  idées  nouvelles. 

La  nomination  de  Couvelaire  a  été  pour  moi  une  grande 
joie.  Elle  l’a  été  également,  non  seulement  pour  ses 
maîtres,  ses  élèves  et  pour  ses  amis,  qui  connaissent  la  recti¬ 
tude  de  son  esprit  et  la  droiture  de  son  caractère,  mais 
encore  pour  tous  ceux  qui  s’intéressent  à  l’éclat  et  aux 
progrès  de  l’Obstétricie  Française. 

L.  Funck-Brentano. 

POUR  HONORER  LE  D'  KOEBERLÉ 

Il  vient  d’y  avoir  cinquante  ans  que  le  D'  Eugène 
Kœberlé  pratiqua,  le  premier  sur  le  continent,  une  ovario¬ 
tomie.  Pour  célébrer  cet  anniversaire  et  pour  perpétuer 
auprès  des  générations  nouvelles  le  souvenir  du  grand 
chirurgien  qui,  avant  l’ère  de  Lister,  travailla  déjà  asep- 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Ezoelaior.  —  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 
Golf  Links.  —  En  1914,  Ouverture  du  "  ROYAL  ", 
Hôtel  et  Restaurant  de  luxe. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Biitanniaoe.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Eniope,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  80  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J  ardin- Restaurant  ",  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  BBRNAScon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Bourbon-Lancy. 

Qrand  Hôtel  de  i"  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
I,umlère  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Loub  XV. 

Châtelguyon. 

Qrand  Hôtel  du  Paro,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 

Dax 

Qrand  Hôtel  des  Balgnots.  —  Le  plus  Important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 

Évian. 

Boyal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 


Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 


Raffaz-Pfœffers  (Suisse). 

_ _  Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 

-  !  d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  1“  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l’établissement 


Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

Qiger’s  Hôtel  Waldhans.  — 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  dn  Paro.  —  A  côté  de  l'établissement  thermal.  — 
l'r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 

Vais. 

Qrand  Hôtel  des  Bains.  —  i«  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 

Vichy. 

Hôtel  dn  Paro.  (Aletti,  Directeur. 

Hôtel  Uajestio.  (Aletti  Directeur.) 

Hôtel  et  Villas  des  Ambas- 

P°Er  leurs  installations  hy- 
giéniques,  confortables,  élé- 

(  -  gantes.  —  Partout  eau  cou¬ 

rante  chaude  et  froide.  —  Cuisine  simple  renommée. 
Menus  de  régimes. 


L’ERMITAGE  D’ÉVIAN-LES-BAINS 

La  maison  de  Régime  par  excellence  =  Cures  d’air  et  de  soleil 
RELIÉ  A  L’ÉTABLISSEMENT  THERMAL  PAR  UN  FUNICULAIRE 

Saison  d’Avpil  à  Novembre  LA  DIRECTION 


—  LXV  — 


NOUVELLES  (Suite) 


tiqii,enient  et  auquel  nous  devons  entre  autres  une  des 
premières  pinces  hémostatiques,  un  comité  composé  de 
collègues,  d’élèves,  d’amis  de  tous  pa)'S,  a  entrepris  de 
faire  apposer  sur  les  murs  de  l’hôpital  civil  de  Strasbourg 
une  plaque  en  bronze  reproduisant  les  traits  du  maître. 

Une  souscription  à  cette  œuvre  de  reconnaissance  et 
de  vénération  est  ouverte.  Les  sommes  souscrites  sont 
reçues  à  l’adresse  de  M.  L  U''  Bûcher,  2,  rue  Bridée  à 
Strasbourg. 

Le  Comité  d'action  est  composé  des  If*  J.  Bœckel, 
J.  Jaeger,  J.  Klein,  A.  Reichhardt. 

Secrétaires  :  Dr  P.  Bûcher,  Dr  P.  Dolliuger. 

Le  Comité  d'honneur  :  Pr  Boldi,  New- York;  Pr  Démons, 
Bordeaux  ;  Dr  J.  Ehrmann,  Paris  ;  l^r  jj,  Pabbri,  Modène; 
pr  Pehliug,  Strasbourg  ;  Pr  E,  Forgue,  Montpellier  ; 
pr  W.  A.  Freund,  Berlin  ;  pr  Gross'  Nancy  ;  Pr  Hartmann, 
Paris  ;  Dr  Herrenschmidt,  Paris  ;  pr  Herrgott,  Nancy  ; 
pr  Jacobes,  Bruxelles;  Dr  Kien,  père,  Strasbourg; 
Dr  Leutz,  Metz  ;  Dr  Leriche,  Lyon  ;  Dr  Macker,  Colmar  ; 
Dr  Molk,  père,  Colmar  ;  pr  Morizani,  Naples  ;  pr  von  Otto, 
Saint-Pétersbourg  ;  Pr  Pozzi,  Pari.»  ;  Pr  Jacques  Reverdin, 
Genève  ;  Pr  Roux,  Lausanne  ;  Dr  Schanta,  Vienne  ; 
Dr  Schumberger,  Mulhouse  ;  Dr  Schwartz,  Paris  ;  Dr  Sief- 
fermann,  Beufeld  ;  Pr  Sir  A.  R.  Simfson  ;  Edimbourg  ; 
pr  Zeifel,  Leipzig. 

La  vaccination  des  étrangers  en  France.  —  Sur  un  rap¬ 
port  du  docteur  Doisy,  député,  au  nom  de  la  Commission 
d’Hygiène  publique,  il  est  question  de  modifier,  ainsi 
qu’il  suit,  l’article  6  de  la  loi  du  15  février  1902,  relative 
à  la  santé  publique  {Journal  officiel)  ; 

«  Alt’r.  6.  —  La.  vaccination  antivariolique  est  obliga¬ 
toire  au  cours  de  la  première  année  de  la  vie,  ainsi  que  la 
revaccinatiou  au  cours  de  la  onzième  et  de  la  vingt  et 
unième  année. 

«  Les  parents  ou  tuteurs  sont  tenus  personnelkment  de 
l’éxécution  de  ladite  mesure. 

«  ’i'oute  personne,  française  ou  étrangère,  entrant  ou 
rentrant  eu  France  pour  y  résider,  doit  justifier,  si  elle  a 
plus  de  vingt  et  un  ans,  qu’elle  a  été  vaccinée  dans  le  cours 
de  sa  vingt  et  imième  année  ou  à  une  date  ultérieure  ;  si 
elle  a  de  onze  à  vingt  et  un  ans,  qu’elle  a  été  vaccinée  dans 
le  cours  de  sa  onzième  année  ou  une  date  ultérieure  ;  si 
elle  a  de  im  à  onze  ans,  qu’elle  a  été  vaccinée  dans  le  cours 
de  sa  première  année  ou  à  une  date  ultérieure.  Faute  de 
produire  cette  (justification,  elle  devra  se  soumettre  à  la 
vaccination  dans  le  délai  de  huitaine. 

«  Un  règlement  d’administration  publique,  rendu 
après  avis  de  l’Académie  de  médecme  et  du  Comité  con¬ 
sultatif  d’hygiène  publique  de  P'rance,  fixera  les  mesures 
nécessitées  par  l’application  du  présent  article.  » 

Au'r.  2.  —  L’article  l'u'  de  la  loi  du  8  août  1893,  modi¬ 
fié  par  l’article  9  de  la  loi  du  16  juillet  1912,  relative  au 
séjour  des  étrangers  en  France  est  modifié  comme  suit  : 

«  Am.  i'u'.  —  Tout  étranger  non  admis  à  domicile,  arri¬ 
vant  dans  tme  commune  pour  y  exercer  une  profession, 
un  commerce  ou  une  industrie,  devra  faire  au  maire  ou  au 
commissaire  de  police  délégué  à  cet  effet  par  le  maire,  une 
déclaration  de  résidence,  en  justifiant  de  son  identité  dans 
les  huit  jours  de  sou  arrivée. 

«  La  déclaration  de  résidence  doit  être  accompagnée 
d’un  certificat  établissant  qu’il  a]^satisfait  aux  obligations 


prescrites  par  l’article  6  de  la  loi  du  15  février  1902,  en  ce 
qui  concerne  la  vaccination. 

«  Aucune  déclaration  ne  pourra  être  accueillie  par  le 
maire  et  le  commissaire  de  police,  si  celui  qui  l’a  faite  ne 
justifie  pas  des  pièces  d’identité  requises  par  le  règlement 
d’administration  publique  prévu  ci-après.  » 

Le  nouveau  régime  des  études  médicales.  —  «  Les 
délégués  de  l’Association  corporative  des  étudiants 
en  médecine,  accompagnés  de  deux  délégués  des  étu¬ 
diants  de  première  année,  se  sont  rendus  auprès  de 
M.  Landouzy,  doyen  de  la  Faculté  de  médecine,  pour 
lui  exposer  l’émotion  qui  règne  parmi  les  étudiants  de 
première  année,  à  la  suite  du  récent  examen  de  fin 
d’année,  où  un  grand  nombre  d’entre  eux  ont  été  refusés. 

On  sait  que  cette  année  était  appliqué,  pour  la  pre¬ 
mière  fois,  le  nouveau  programme  d’études  médicales. 
Les  étudiants  de  première  année  ont  donc  à  passer,  en 
ce  moment,  leur  examen  dans  des  conditions  toutes 
nouvelles,  et,  alors  que  pendant  toute  l’année  ils  ont  eu 
à  subir  le  contrecoup  des  difficultés  qu’entraînait  l’appli¬ 
cation  du  nouveau  décret. 

Les  délégués  de  l’A.  C.  ont  tenu  à  attirer  l’attention  du 
doyen  sur  ces  conditions  spéciales  ;  de  plus,  ils  lui  ont 
signalé  certaines  questions  qui  ont  été  posées  et  qui  ne 
faisaient  pas  partie  du  programme  d’examen. 

Le  doyen  a  répondu  qu’il  allait  faire  une  enquête  per¬ 
sonnelle  sur  les  questions  posées.  Eafin,  il  a  demandé 
aux  délégués  des  étudiants  de  calmer  l’émotion  de 
leurs  camarades  et  formulé  l’opinion  que  les  séries 
noires  ne  seraient  peut-être  pas  éternelles  ». 

Les  étudiants  en  médecine  de  la  classe  1913  et  les 
demandes  de  sursis.  —  Les  étudiants  en  médecine  de  la 
classe  1913  actuellement  sous  les  drapeaux  qui  désirent 
après  une  première  année  de  service  demander  des  sursis 
pour  continuer  leurs  études  (art.  15,  loi  du  7  avril  1913) 
ne  sont  pas  fixés  sur  la  manière  de  demander  leur  sursis 
et  les  délais  dans  lesquels  doit  être  faite  cette  demande. 

Les  recherches  que  vient  de  faire  M.  le  médecin-major 
Bonnette,  et  qu'il  rapporte  dans  la  Presse  médicale  du 
24  juin,  montrent  qu'il  n’y  a  pas  à  l’heure  actuelle  de 
décision  officielle  à  ce  sujet  : 

«  Quoi  qu’il  eu  soit,  dit-il,  ces  décisions  ne  peuvent 
que  régler  des  questions  de  détail  dont  les  grandes  lignes 
sont  données  par  la  loi  du  7  août  1913  (art.  15  modifiant 
l'article  25  de  la  loi  du  21  mars  1905). 

Il  résulte,  d’après  le  troisième  alinéa  de  cet  article 
que  les  étudiants  en  médecine,  etc.,  pourront  être  autorisés, 
après  tme  première  année  de  service,  à  demander  des  sursis 
pour  achever  leurs  études  ce  qui  veut  dire,  évidemment , 
que  ces  étudiants  pourront  demander  des  sursis,  sans 
avoir  et  solliciter  d’autorisation  quelconque,  car  cette 
autorisation  est  accordée  par  la  loi  elle-même. 

Bien  entendu,  ces  demandes  devront  être  adressées 
au  chef  de  corps  par  la  voie  hiérarchique  comme  toutes 
les  pièces  militaires. 

Dans  tous  les  cas,  un  règlement  d’administration 
publique  ne  peut  tarder  à  paraître  au  sujet  de  l’appli¬ 
cation  des  prescriptions  de  l’article  15,  qui  intéresse 
de  nombreux  étudiants  en  médecine  de  la  classe  1913, 
actuellémeut  sous  les  drapeaux  ». 
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LIBRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  CBS  Dolumes  peuoent  être  fournis  pur  la  Librairie  J.-B.  Baillière  et  Fils 


La  Tératogénèse  par  Etienne 
Rabaud.  1914,  I  vol.  in-i8  de 
358  pages  avec  figures.  Cart.  5  fr. 
{à.  Doin  et  Fils,  éditeurs,  à  Paris) . 

Notions  pratiques  d'Anacousie 
{Rééducation  auditive),  par 
G.  DE  ParrEE.  1914.  I  vol.  in-8 
de  130  pages.  Br.  3  fr.  50  (A.  Ma- 
loine,  à  Paris). 

Tabès  commençant.  Tabès  frus¬ 
te.  Tabès  stationnaire.  Confé¬ 
rence  donnée  au  Comité  médi¬ 
cal  des  Bouches-du-Rhône, 
le  II  juillet  1913,  par  le  Di  H.  Bi¬ 
don.  1914,  iu-8  de  52  pages._  Br. 
(fmp.  Marseillaise,  à  Marseille). 

Législation  de  T  hygiène  publi¬ 
que  en  France,  par  Bezauet. 
1914,  I  vol.  in-8,  124  pages,  4  fr. 

Nos  préparations  Galéniques  et 


leurs  applications  Thérapeu¬ 
tiques.  Bueeeïin  des  Travaux 

DU  EADORATOIRË  l^HARMACIÎU- 

TiQUE  DE  Dausse  ainü.  -Piches 
Cliniques,  Fiches  Pharmaceuti¬ 
ques.  In-i6  de  40  pages.  Br. 
{Boulanger,  Dausse  et  de,  à 
Paris) . 

Petite  chirurgie  Pratique,  par 
Tu.  Tueeiër  et  P.  Deseosses. 
4“  édit.  1914,  I  vol.  gr.  in-8  de 
681  pages  avec  387  figures. 
Cart.  10  francs  [Masson  et  de, 
éditeurs,  à  Paris). 

Les  Greffes  Vasculaires  et  par¬ 
ticulièrement  leurs  applica¬ 
tions  chirurgicales  au  réta¬ 
blissement  de  la  continuité 
des  vaisseaux  et  des  conduits 
musculo-membraneux ,  parle 


C  Paue  Müure.  1914,  I  vol.  gr. 
in-8,  de  200  pages  avec  figures 
noires  et  coloriées.  Br.  (O.  Doin 
et  Fils,  éditeurs,  à  Paris). 

Révision  del  estudio  de  nues- 
tros  tripanosomas,  par  le  R. 
Gonzaeez  Rinconks.  1914,  gr. 
in-8,  avec  figures.  Br.  (Tip.  Gut- 
tenberg,  à  Caracas). 

Soyons  Forts.  Manuel  de  Cultu¬ 
re  physique  élémentaire,  parle 
DI  Ruffier,  1914,  I  vol.  iu-12  de 
156  pages.  Br.  i  fr.  25.  (Eihrairie 
de  Portez-vous  bien  à  Paris). 

Villes  de  luxe  et  Villes  d'Eaux. 
Ce  que  l’histoire  de  spa  nous 
enseigne,  par  le  Dr  R.  Wybauw 
(de  Spa).  1914.  .Ç!T-  Bi- 

(Extrait  des  Annales  de  Médecine 
Physique). 


SOMMAIRES  DES  REVUES 


Archives  des  maladies  du  cœur,  des  vaisseaux 
et  du  sang.  ■ —  Numéro  de  juillet.  ■ —  BenobeE  :  Études 
sur  une  variété  d’anémie  profonde  et  durable  observée 
chez  deux  jumeaux  rachitiques  hypertrophiques.  — 
DaniëEOPOEU  et  J.Heitz  :  Sur  la  présence  d'une  aryth¬ 
mie  sinusale  chez  quelçiues  hypertendus.  —  Stewart 
et  ZucKER  :  Des  propriétés  vaso-constrictives  du  sang 
extravasé.  —  Revue  analytiqtie.  —  Notes  cliniques  et 
thérapeutiques.  —  Bibliographie.  —  De  numéro  de  64 
pages  avec  figures. 

Annales  d'hygiène  publique  et  de  médecine 
légale.  — Numéro  de  juillet. —  BëEEON  :  Revue  de  l'hy¬ 
giène  industrielle.  • —  Garnier  ;  Empoisonnements  par 
les  champignons  (intoxication  arsénicale  présumée).  — 
Revue  des  journaux.  —  Le  numéro  de  96  pages  avec 
17  figures,  2  francs. 

La  pratique  médico-légale - Numéro  de  juin.  — 

BaeThazard  ;  Etude  des  perforations  des  vêtements 
par  instruments  tranchants.  —  A.  Devaux  :  Des  certi¬ 
ficats  médicaux  en  cas  d’incapacité  permanente  des 
victimes  d’accidents  du  travail.  —  SchnEyder  :  Respon¬ 
sabilité  civile  du  médecin.  —  Duvoir  :  Le  congrès  de 
médecine  légale.  —  Revue  des  jugements  et  arrêts 
médico-légaux.  —  Revue  analytique.  —  Bibliographie. 

—  Le  numéro  de  64  pages  avec  8  figures,  3  francs. 

Orthopédie  et  Tuberculose  chirurgicale.  — 

Numéro  de  juillet.  —  Ad.  J  aeaguiER  :  De  la  ténotomie 
haute  du  tendon  d’Achille.  —  H.  Gaudier  et  P.  Gorsë  : 
Recherches  expérimentales  sur  la  tuberculose  inflamma¬ 
toire  chirurgicale.  —  Abbo'T  :  Quelques  éclaircissements 
sur  ma  méthode.  • —  Z.  B.  Adams  :  Causes  de  la  scoliose. 

—  Jacques  CaevL,  I/Ouis  Lamy,  et  Marcee  Gaeeand  ; 
Notes  préliminaires  sur  la  scoliose.  —  A.  l’ASCAE  :  Cure 
hélio-marinedestuberculoses  chirurgicales.  —  GougEROT, 
sporotrichose.  —  Revue  analytique.  ■ — •  Bibliographie. 


—  Le  numéro  de  112  pages  avec  60  figures,  3  francs. 

Le  Nourrisson.  —  Numéro  de  jxiillet.  —  PisciiE  : 

Traitement  des  hernies  du  nourrisson.  —  Marfan  ; 
Plan  général  de  prophylaxie  des  maladies  contagieuses 
dans  les  agglomérations  dé  nourrissons.  — •  JEAN 
HaeeL  :  Méningite  cérébro-spinale  à  paraméningo- 
coques  chez  le  nourrisson.  —  Marcee  Garnier  et 
Mme  HovEEACQUE  :  Méningite  cérébro-spinale  à  bacille 
d’Eberth  chez  un  nouveau-né  de  trois  semaines.  — 
Doreencourt  et  Deeort  :  Rôle  de  la  substance 
minérale  dans  la  nutrition  normale  et  pathologique  du 
nourrisson.  —  Revue  analytique.  — ■  Nouvelles.  — 
Bibliographie.  —  Le  numéro  de  64  pages  avec  figures, 
2  fr.  50. 

Bulletin  d'oto-rhino-laryngologie.  —  Numéro 
de  juillet.  —  AndrE  CaS'TEX  : ,  Complications  broncho- 
pulmonaires  en  chirurgie  pharyngo-laryngienne,  patho- 
génie,  prophylaxie,  traitement.  —  DEIIIS  et  LouiS 
Vacher  :  A  propos  des  complications  sinuso- jugulaires 
des  otites  suppurées.  —  Cochez  et  Aboueker  :  Deux  cas 
de  corps  étrangers  de  l’œsophage,  extraction  sous  œsopha- 
goscopie.  —  M.  Lavrand  :  Tumeur  du  larynx,  laryngo- 
fissure,  guérison.  —  BEae  :  La  rhinite  hypertrophique 
envisagée  comme  symptôme  d’affections  générales.  • — 
Robert  Foy  :  Comment  traiter  les  différentes  classes 
sociales  d’ozéneux.  —  Prospfui  MoSSE  :  Végétations 
adénoïdes  et  vomissements  acétonémiques.  —  Lafi'TE- 
Dufont  :  Procédé  à  cicatrice  cachée  pour  la  résection 
du  maxillaire  supérieur,  de  l’ethmoïde  et  pour  l’accès  sur 
le  sphénoïde  et  le  cavum.  —  Lafite-Dupont  :  Épithé- 
lioma  de  l’ethmoïde  et  du  maxillaire  supérieur.  —  Sar- 
GNON  :  Traitement  chirurgical  des  déformations  nasales. 

—  Sargnon  :  Laryngostomie,  parallèle  avec  la  trachéo- 
cricostomie  et  la  résection  segmentaire  trachéo-cricoï- 
dienne. —  Revue  analytique.  — '  Le  n»  de  64  pages  avec 
figureïs. 


PILULES  du 


Opothérapie  biliaire.  A^ections  hépatiques 

Lithiase  biliaire.  —  Insufllsance  hépatique.  —  Entéro-Colite 
4  à  6  pilules  par  Jour  prises  aux  repas  


LITTÉRATURE  el  ÉCHANTILLONS 

P.  LONGUET.  50,  r.  des  Lombards  | 

c=  PARIS 


ïftt'  ANC™  MAISON  MATHIEU  CTS  INSTRUiSŸs'-ïari 

Société  Êiectro-lndustriolie  ot  Ancions  Établissemonts  Mathiou  réunis 


Anonyme  au  capital  de  1.-400.000  fr. 

PARIS  —  113,  Boulerard  Salut.Oermain  —  PARIS 
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LA  VIE  MÉDICALE 


Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 

DE  MÉDECIN  DES  HÔPITAUX.  -  COH- 

siiltalion  écrite.  —  Sôauce  du  25  juin. 
—  MM.  Darré,  18  1/2  ;  Chabrol,  17  ; 
Faure-Beaulieu  et  Déri,  ig. 

vSéance  du  27  juin.  —  MM.  Weil 
(M. -Pierre),  18  ;  Armand-Delille, 
Raïuond  et  Baudouin,  20. 

Séance  du  28  juin.  —  MM.  Bénard 
(René),  18  ;  Monier-Vinard,  19  1/2  ; 
Debré,  18  ;  Paillard,  19. 

Idste  des  candidats  admis  à 
subir  la  deuxième  épreuve  définitive 
(épreuve  clinique)  : 

MM.  Armand-Delille,  Ramond, 
Camus,  Halbron,  Baudouin  et  Tixier 
.20  ;  Monier-Vinard,  Baltbazard  et 
Beaufumé,  19  1/2  ;  Foix,  i8. 

'  Séance  du  30  juin,  —  M.  Bau¬ 
douin  et  Camus,  20  ;  Tixier,  ig  1/2. 

Séance  du  2  juillet.  —  MM.  Ar- 
mand-Delille,  Halbron,  Ramond, 

De  concours  se  termine  par  la 
nomination  de  MM.  Armand-Delille, 
A.  Baudouin,  Jean  Camus,  Halbron, 
Ramond . 

Concours  de  l’Internat.  —  De 
concours  pour  les  prix  à  décerner  aux 
élèves  externes  en  médecine  (année 
1914-1915)  et  la  nomination  aux 
places  d’élèves  internes  eu  médecine 
vacantes  le  15  février  1915  aura 
lieu  le  lundi  ig  octobre  igi.),  à 
midi  précis. 

Des  élèves  sont  admis  à  se  faire 
inscrire  à  l’administration  centrale, 
3,  avenue  Victoria,  bureau  du  per¬ 
sonnel  médical,  tous  les  jours,  diman¬ 
ches  et  fêtes  exceptés,  de  10  heures 
à  15  heures,  depuis  le  mardi  i°r  sep¬ 
tembre  jusqu’au  mercredi  30  sep¬ 
tembre.  Un  avis  ultérieur  indiquera 
le  lieu  où  les  candidats  devront  se 
réunir  pour  la  première  épreuve. 

Da  lecture  des  compositions  ainsi 
que  l’épreuve  orale  auront  lieu  dans 
la  salle  des  concours  de  l’adminis¬ 
tration,  49,  me  des  Saints-Pères. 

Avis  important.  —  Aux  termes  du 
règlement,  les  candidats  à  l'internat 
parvenus  à  l’expiration  de  leur  sixiè¬ 
me  année  d’externat  ne  peuvent  être 
nommés  internes  provisoires  et  en 
exercer  les  fonctions  ;  d’autre  part, 
ceux  qui  vont  terminer  leurs  deux 
premières  années  d’externat  ne  pour¬ 
ront  figurer,  sur  la  liste  des  internes 
provisoires  que  s’ils  ont  obtenu 
l’autorisation  de  faire  mie  année 
supplémentaire  d’exercice  comme 
externe  ;  il  en  est  de' même  des  exter¬ 
nes  de  troisième,  quatrième  et  cin¬ 
quième  années. 

Inspection  médicale  des  écoles.  — 

Epreuve  pratique.  —  Séance  du 
24  juin.  —  Ont  obtenu  :  MM.  Braun, 


12  ;  Malloizel,  25  ;  Boudon,  26. 

Séance  du  26  juin.  —  Ont 
obtenu  :  MM.  Dasnier,  21  ;  Carret, 
23  :  Delapchier,  24  ;  Bloch,  25. 

Maison  départementale  de  Nan¬ 
terre.  —  Concours  de  l’internat. 
—  De  jury  du  concours  pour  quatre 
places  d’interne  de  la  maison  dépar¬ 
tementale  de  Nanterre  est  constitué 
de  la  manière  suivante  : 

MM.  Émile  Reymond,  Sapelier, 
Oppenheim,  P,  Dainville,  H.  Fran¬ 
çais,  Navarre  et  Poirier  de  Narçay. 

Des  candidats  inscrits  sont  au 
nombre  de  18. 

Asiles  publics  d’aliénés.  —  Un 
arrêté  du  ministre  de  l’Intérieur,  eu 
date  du  19  juin,  vient  de  décider 

«  Des  médecins  adjoints  reçus  au 
concours,  qui  occuperont  effecti¬ 
vement  les  postes  de  chefs  de  clinique 
des  maladies  mentales  dans  les 
Facultés  de  médecine,  seront  consi¬ 
dérés,  pendant  un  laps  de  temps 
qui  ne  pourra  excéder  trois  années, 
comme  exerçant  leurs  fonctions  dans 
un  asile  public  d’aliénés.  » 

Faculté  de  médecine  de  Tou¬ 
louse.  —  Une  place  de  professeur 
titulaire  est  déclarée  vacante  à  la 
Faculté  mixte  de  médecine  et  de 
pharmacie  de  l’Université  de  Tou- 

Hôpitaux  de  Lyon.  —  De  concours 
de  l’internat  des  hôpitaux  de  Dyon 
aura  lieu  à  Dyon  le  14  septembre 
à  8  heures  du  niatiu. 

Hôpitaux  de  Nantes.  — ■  M.  le 
Dr  Gendron  est  nommé  médecin 
suppléant  des  hôpitaux  de  Nantes. 

Hôpitaux  de  Qrenoble.  —  Deux 
concours  pour  les  hôiiitaux  de  Gre¬ 
noble  dont  avoir  lieu  prochainement 
à  Bordeaux  à  l’hôpital  Saint-André. 
Il  s’agit  d’un  concours  de  médecin 
adjoint  des  hôpitaux  et  d’un  con¬ 
cours  d’urologie. 

De  jury'  du  premier  concours  com¬ 
prend  MM.  Sabrazès,  Dubreuilh, 
Régis,  Pitres,  Pousson  ;  le  jury  du 
deuxième  concours  comprend  MM. 
Pousson,  Cassaét,  Auché,  Pieux, 
Villar. 

Prix  de  la  ville  de  Bordeaux.  . — 
Ge  prix  vient  d’être  attribué  à 
M.  Jeannency  ;  mie  mention  a  été 
accordée  à  M.  Amoùlt. 

Hospices  de  Vichy.  —  D’adminis¬ 
tration  des  hospices  de  Vichy  a 
décidé  de  mettre  dorénavant  au  con¬ 
cours  des  places  de  médecin  de  l'hô¬ 
pital  thermal.  De  premier  concours 
vient  d’avoir  lieu  à  l’École  de  méde¬ 
cine  de  Clermont  et  s’est  terminé, 
après  de  brillantes  épreuves,  par  la 
nomination-  du  Dr  Gustave  Monod. 


Elève  de  la  Faculté  de  Paris,  neveu 
du  chirurgien  Charles  Monod,  le 
nouveau  titulaire  est  un  des  plus 
estimés  parmi  les  jeunes  médecins 
de  Vichy.  Il  est  un  des  rares  médecins 
du  continent  qui  puissent  s’enor¬ 
gueillir  du  titre  de  membre  du  col¬ 
lège  royal  de  Dondres. 

Hôpitaux  de  Clermont-Ferrand. 

—  Après  concours,  M.  le  Dr  Pakow- 
ski  vient  d’être  nommé  chirurgien 
des  hôpitaux  de  Clermont-Ferrand- 

Distinctions  honorifiques.  —  M.  le 
Dr  Jules  Foucaud  (de  Châtel- 
Guyon)  est  nommé  officier  de  l'ordre 
de  Déopold  II  de  Belgique. 

École  du  Service  de  santé  militaire. 

—  D’Ecole  de  Dyon  a  célébré  la 
semaine  dernière  le  vingt-cinquième 
anniversaire  de  sa  fondation.  Après 
une  revue  des  élèves  passée  par  le 
médecin  inspecteur  général  Cha- 
vasse,  représentant  le  ministre  de  la 
Guerre,  des  discours  furent  pronon¬ 
cés  au  grand  amphithéâtre  par  MM. 
le  médecin  inspecteur  Hassler,  di¬ 
recteur  de  l’École,  M.  le  médecin 
inspecteur  général  Chavasse  et  M.  le 
médecin  inspecteur  Viry  qui  fut  le 
premier  sous-directeur  de  l’École. 
Des  orateurs  rendirent  hommage  au 
fondateur  de  l’École,  le  regretté 
médecin  inspecteur  général  Dujar- 
din-Beaumetz,  et  à  son  premier  di¬ 
recteur  le  médecin  inspecteur  Val¬ 
lin  qui  rendirent.  l’École  de  Dyon 
digne  de  la  glorieuse  École  de  Stras- 

Médaille  des  épidémies.  —  Mé¬ 
dailles  d’or.  —  MM.  les  médecins- 
majors  de  première  classe  Perche¬ 
ron  et  Violle  (des  troupes  coloniales)  - 
M.  le  médecin  aide-major  Colin  (du 
Maroc) . 

Médaille  de  vermeil.  —  M.  le  mé¬ 
decin-major  de  deuxième  classe 
Beau  (du  Maroc). 

Médailles  d'argent.  —  M.  le  mé¬ 
decin  principal  de  deuxième  classe 
Chevalier  (de  Casablanca)  ;  M.  le 
médecin-major  de  deuxième  classe 
Dorange  (du  Maroc)  ;  M.  le  médecin 
aide-major  de  première  classe  Gony 
(des  troupes  coloniales). 

La  lutte  contre  l’alcoolisme. — 
Poursuivant  sa  campagne  contre 
l’alcoolisme,  M.  Ponty  vient  de 
prendre  mi  arrêté  interdisant,  à 
compter  du  i'”'  juillet  1914,  la 
vente  de  l’absinthe  aux  mdigènes 
du  territoire  militaire  du  Niger. ’i 

De  même  arrêté  interdit  égale¬ 
ment  de  rémmiérer  en  tout  ou  par¬ 
tie,  avec  de  l’absinthe  les  nidigèues 
et  de  leur  en  distribuer  eu  cadeau. 

Acte  de  scolarité  des  étudiants 
sous  les  drapeaux.  — -  De  mmistre 
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LA  VEE  MÉDICALE  (Suite) 


de  la  Guerre  vient  de  publier  une 
circulaire  iJortant  addition  à  l’arrêté 
du  15  avril  1914,  fixant  les  condi¬ 
tions  dans  lesquelles  les  étudiants 
seront  autorisés  à  faire  acte  de  sco¬ 
larité  sous  les  drapeaux. 

Dispositions  transitoires  relatives 
aux  étudiants  de  la  classe  1913 
exclusivement. 

Les  étudiants  de  la  classe  1913, 
actuellement  incorporés,  pourront  à 
titre  exceptionnel  se  présenter  à  la 
plus  prochaine  session  pour  réparer 
un  échec  qu’ils  auraient  subi  à  un 
examen  antérieurement  à  leur  incor¬ 
poration. 

Examen  de  médecin  auxiliaire 
dans  le  gouvernement  de  Paris.  — 
Un  examen  aura  lieu  le  lundi  20  juil¬ 
let  1914  à  l’hôpital  militaire  Vil- 
lemin,  8,  rue  des  Récbllets  à  Paris, 
pour  l’obtention  du  certificat  d’ap¬ 
titude  de  médecin  ou  de  pharmacien 
aide-major  de  2™“  classe  de  réserve 
ou  de  l’armée  territoriale,  et  à 
l’emploi  de  médecin  auxiliaire. 

Les  intéressés  devront  adresser 
pour  le  10  juillet  au  plus  tard  une 
demande  à  M.  le  directeur  du  ser¬ 
vice  de  santé  militaire,  ils  recevront 
en  temps  utile  ime  lettre  de  convo¬ 
cation  leur  faisant  connaître  la  date 
à  laquelle  ils  devront  se  présenter 
devant  la  commission  d’examen. 

Congrès  professionnel.  — ■  C’est  à 
Bouillon,  jolie  localité  des  Ardennes, 
que  les  médecins  belges  se  réuniront 
les  5  et  6  juillet  pour  discuter  notam¬ 
ment  des  modifications  à  apporter  à 
la  loi  des  accidents  du  travail.  Les 
rapports  ont  été  dépo.sés  par  MM.  Van 


Hassel,  Damau  et  René  Sand. 

Des  excursions,  notamment  au 
sanatorium  du  Dr  Famenne  de  Flo- 
renville  complètent  un  programme 
copieux. 

Mariages.  —  Le  Dr  Ribérol,  chi¬ 
rurgien  à  Dax  et  MOe  Panny  Paillés, 
fille  duDrPaill  ès  de(Mont-de-Marsan) . 
—  M.  Pierre  Demoulin,  fils  de  M.  le 
Dr  Alphonse  Demoulin,  chirurgien 
des  hôpitaux  de  Paris,  et  M'>r  Made¬ 
leine  Georgeu.  —  M'*“  Irène  Nico¬ 
létis,  fille  de  M.  le  Dr  Nicolétis,  et 
M.  Robert  Delmas.  —  M.  Joseph 
de  Coattarel,  docteur  en  droit,  et 
M"'  Clotilde  de  Forestier  de  Quil¬ 
lien,  fille  du  médecin  de  la  marine 
en  retraite.  — MOr  Germaine  B  ayrac, 
fille  de  M.  le  Dr  Henri  Bayrac, 
professeur  agrégé  des  facultés  de 
médecine,  chevalier  de  la  Légion 
d’honneur,  médecin  à  Chatel-Guyou 
a  épousé  la  semaine  dernière 
M.  Victor  Mourraille.  —  M.  André 
Berne,  fils  du  Dr  P.  Berne,  a  épousé 
cette  semaine  Mii=  Jeanne  Joffroy, 
fille  du  regretté  Pr  Joffroy,  membre 
de  l’académie  de  médecine.  — 
M‘'“  Madeleine  Manget,  fille  du 
Dr  Manget,  pharmacien  de  irc  classe 
de  l’armée,  et  M.  Jacques  Clet.  — 
M.  le  Dr  Gabriel  Miginiac,  ancien 
i  nterne  des  hôpitaux  de  Paris 
a  épousé  cette  semaine  à  Toulouse 
Mlle  Thérèse  Jeannel,  fille  de  M.  le 
pr  Maurice  Jeannel,  doyen  de  la 
Faculté  de  médecine  de  Toulouse.  — 
Mlle  Renée  Dupard,  fille  de  M.  le 
Dr  Dupard,  médecin  principal  de 
l’armée,  chevalier  de  la  Légion 
d’honneur,  et  M.  Paul  Michaud. 


Nécrologie.  • —  Mi'»  Fiévez,  grand- 
mère  de  M.  le  Dr  Joseph  Fiévez,  chef 
de  clinique  adjoint  à  la  faculté  libre 
de  médecine  de  Lille.  —  Le  Dr  Bi¬ 
gnon,  médecin  à  Vichy,  décédé  au 
'i'rayas.  —  Le  Dr  Léon  Michel 
(de  Bar-le-Duc).  —  M"i“  Lucie 
Pétard,  veuve  du  Dr  Alfred  Guillon, 
mère  du  Dr  Paul  Guillon,  secrétaire 
général  de  la  Société  de  médecine 
de  Paris,  auquel  nous  adressons 
nos  bien  sincères  condoléances,  ainsi 
qu’au  Dr  Joseph  du  Castel,  chef 
de  clinique  adjoint  à  la  Faculté.  — 
Le  Dr  Porre,  de  Sain  te-Maxime- 
sur-Mer  (Var),  mort  victime  du 
devoir  professionnel.  Appelé  auprès 
d’un  fermier  qui  donnait  des  signes 
d’aliénation  mentale  et  se  trouvait 
dans  un  état  d’excitation  vive,  le 
Dr  Porre  essaya  de  l’approcher.' 
L’aliéné  lui  trancha  la  gorge  avec 
un  rasoir  qu’il  avait  dissimulé. 
Notre  mallieureux  confrère  n’était 
âgé  que  de  trente-cinq  ans.  — 
Le  Dr  Onfroy  de  Bréville,  aide- 
major  de  réserve  à  l’hôpital  du 
Belvédère  à  'Punis,  âgé  de  trente  et 
un  ans,  —  Le  Dr  Patenostre  (de 
Sézanne).  —  Le  Dr  Joseph  Piquot, 
médecin-major  de  1^^  classe.  —  Le 
Dr  Hénault  (de  Bruxelles)  mort 
en  quelques  heures  des  suites  d’une 
piqûre  anatomique.  —  Le  Dr  Ed. 
Van  Kelecom  (Congo  Bel{>e).  — 
Le  Dr  Pucelle  (La  Madeleme-lez- 
Lille).  —  M™r  Cointreau,  arrière- 
grand’mère  de  M.  le  Dr  Charles  .'Vu- 
bertin,  médecin  des  hôpitaux  de 
Paris,  à  qui  nous  adressons  l’expres 
sion  de  notre  douloureuse  sympathie 


COURS 


Clinique  médicale  de  l’Hôtel- 
Dieu.  —  Professeur  :  M.  Gilbert,  Pro¬ 
gramme  du  cours  du  6  pnllet  au 

Lundi  B,  de  9  heures  à  o  h.  1/2, 
M.  Deval  :  Examen  des  urines  et  des 
liquides  pathologiques  au  lit  du  ma¬ 
lade. —  Deph.  i/2à  II  h.  1/4,  Visite 
de  M.  le  professeur  agrégé  Villaret. 

Mardi  7,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
Dr  Bénard  :  application  des  méthodes 
de  laboratoire  au  lit  du  malade.  — • 
Deo  h.  1/2  à  II  h.  1/4:  Visite  de 
M.  le  professeur  agrégé  Villaret. 

Mercredi  8,  de  9  heures  à 
9  h.  1/2,  Dr  Paul  Desoompi  :  Leçon 
de  clinique  au  lit  du  malade.  —  De 
9  h.  1/2  à  10  h.  1/2.  Visite  de  M.  le  Pr 
Egiégé  Villaret. 

Jeudi  9,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
I>r  Chabrol  :  Des  méningites  aiguës. 
—De  9  h.  1/2  à  II  heures.  Visite  de 
M.  le  pr  agrégé  Villaret. — A 1 1  heures  : 
Consultation  externe.  Maladies  de 
l’estomac,  de  l’intestin,  du  foie  ef 
du  pancréas  (diabète). 

Vendredi  IP,  de  9  heures  à  9  h.  1/2, 
Dr  Jomier  :  Leçon  de  clinique  au  lit 
du  malade.  —  De  9  h.  1/2  à  1 1  h.  1/2  : 
Visite  de  M.  le  Pr  agrégé  Villaret. 

Samedi  II,  9  h.  1/2  à  10  h.  ils- 
Visite  de  M.  le  Pr  agrégré  Villaret. 
^  10  h.  1/2  :  Diabète  insipide  et 
hypophyse,  par  M.  le  Dr  Lereboullet, 
professeur  agrégé. 

Clinique  annexe  d’oto-rhino-laryn¬ 
gologie.  (Cours  de  vacances).  Ser¬ 


vice  de  M.  Pierre  Sebileau.  —  M.  P. 
Lemaître,  oto-rhino-laryngologiste 
des  hôpitaux,  assisté  de 'MM.  juin. 
Rouget  et  Bonnet,  commencera  le 
lundi  7  septembre  1914  un  cours 
d  ’oto-rhino-laryngologie. 

Ce  cours  comprendra  : 

1“  Un  cours  théorique  avec  présen¬ 
tation  de  malades  en  vingt  leçons  : 

i»  Généralités  :  éclairage,  instru¬ 
mentation.  Exanien  des  fosses 
nasales  et  des  sinus. 

2“  Examen  du  pharynx  buccal  et 
du  cavum  ;  examen  de  la  cavité  buc¬ 
cale  et  de  l’appareil  dentaire. 

30  Examen  de  la  cavité  laryngée 
et  de  la  région  cervicale. 

4°  Examen  de  l’oreille  externe  et 
du  tympan.  Aération  de  l’oreille 
moyenne  ;  cathétérisme  et  bougirage 
de  la  trompe. 

5“  Othématome,  cérumen,  otites 
externes,  corps  étrangers  du  conduit. 

6“  Épistaxis,  coryzas  aigus  et 
coryzas  spasmodiques. 

7“  Coryzas  chroniques  ;  ozène  : 
prothèse  a  la  paraffine. 

8“  Déviations  et  crêtes  de  cloison  ; 
rhinite  hypertrophique  ;  polypes. 

9“  Sinusites  maxillaires. 

10“  Sinusites  frontales,  ethmoï- 
dales  et  sphénoïdales. 

11“  Pharyngites  ;  ulcérations  de 
l’amygdale  phlegmons. 

12“  Hypertrophie  des  amygdales  ; 
végétations  adénoïdes. 

13“  Catarrhe  naso-pharyngien  ; 


syphilis  et  tuberculose  naso-pharyn- 
gées.  Polypes  naso-pharyngiens. 

14“  Laryngites  aiguës  et  chroni¬ 
ques.  Paralysies  laryngées. 

15“  Tuberculose,  syphilis  et  can¬ 
cer  du  larynx. 

16“  Acoumétrie  :  épreuves  nystag- 
miques. 

17“  Otites  moyennes  aiguës. 

18“  Otites  moyennes  chroniques. 

19“  Diagnostic  et  traitement  des 
complications  intra-cranieuues  des 
suppurations  auriculaires. 

20“  Biopsie  ;  renseignements  pra¬ 
tiques  fournis  par  lè  laboratoire. 

Les  leçons  auront  lieu  à  l’hôpital 
Lariboisière,  le  matin  à  8  h.  45 
à  partir  du  lundi  7  septeriibre. 

Le  droit  à  verser  est  de  60  francs. 

2“  Un  cours  d'opérations  spéciales. 

Cecours,  essentiellement  pratique, 
commencera  le  hindi  7  septembre  à 
2  h.  30,  à  l’ampliithéâtre  d’anato¬ 
mie  des  hôpitaux.  Il  se  continuera 
les  mercredis,  vendredis  et  lundis 
suivants  et  comprendra  10  leçons. 

Le  droit  à  verser  est  de  80  francs. 

3“  Des  conférences  théoriques  et 
pratiques  de  broncho-œsophagoscopie. 

Ces  conférences  auront  lieu  le 
matin  à  9  heures  à  l’hôpital  Lariboi¬ 
sière  le  mercredi  23,  le  jeudi  24  et 
le.  vendredi  25  septembre  1914,  et 
l’après-midi  à  l’amphithéâtre  des 
hôpitaux,  à  2  heures,  le  vendredi 
25  septembre. 

Le  droit  à  verser  est  de  60  francs. 
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Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue  Hautefeuille,  19  —  PARIS 
OUVRAGES  SUR  LES 

Maladies  du  Cœur  et  du  Sang 


PRÉCIS  DE  PATHOLOQIE  INTERNE 

Maladies  de  l’Appareil  Respiratoire 
Maladies  de  l’Appareil  Circulatoire 

Par  les  D'*  M.  LŒPER,  0.  JOSUÉ,  PAISSEAU,  PAILLARD 
‘  1914,  I  vol.  in-8  de  747  pages  avec  175  figures  noires  et 
coloriées,  cartonné  (Bibliothèque  du  Doctorat  en  méde¬ 
cine)  .  14  fr. 


Médications  Symptomatiques 

Circulatoires,  Hématiques,  Nerveuses 

par  les  Docteurs 

MAYOR,  P.  CARNOT,  GRASSET,  RIMBAUD,  GUILLAIN 

1913,  I  vol.  in-8  de  490  pages,  cartonné .  12  fr 


LES  ARYTHMIES 

Par  le  VAQUEZ 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris 
1911,  I  vol. gr.in-8  de437pages,avec48fig.,cart.  15  fr. 


LE  CŒUR  ET  L’AORTE 

ÉTUDES  DE  RADIOLOGIE  CLINIQUE 

Par  les  D«  H.  VAQUEZ  et  E.  BORDET 

1913,  I  vol,  gr.  in-8  de 248  pages, avec  169  fig.,  cart.  15  fr. 


Maladies  du  Cœur,  Artériosclérose 

Par  le  HUCHARD 

Membre  de  l’Académie  de  Médecine 
1910,  I  vol.  in-8  de  608  pages .  12  fr. 


Précis  d’Exploration  clinique  du  Cccur  et  des  Vaisseaux, 
par  le  D’’  G.  Brouardec,  médecin  des  Hôpitaux;  de 
Paris.  1903,  I  vol.  in-i6  de  176  pages,  avec  35  fif 


3f> 


Maladies  du  Coeur  et  des  Vaisseaux,  du  Nez,  du  Larynx, 
des  Bronches  et  des  Poumons,  des  Plèvres,  du  Médias- 
tin,  par  les  Dr»  MOUSSOUS,  H.  BARBIER,  GUINON, 
J.  HAnfî,  ZuBER,  Armand-Delille,  Audéoud, 
Bourdillon.  1911,  I  vol.  gr.  in-8  de  700  pages  avec 
loi  figures  (Pratique  des  Maladies  des  enfants).  Bro¬ 
ché  16  fr.  Cartonné .  17  fr.  50 

Etude  des  Arythmies.  L’Extra-Systole,  par  le  Dr  M. 
DeconïE,  1911,-  I  vol.  gr.  in-8  de  230  pages  avec 

42  figure, s . .' .  6  fr. 

L’Arythmie  complète,  par  le  Dr  G.  Clarac.  1913,  i  vol. 

gr.  m-8  de  228  pages  avec  47  fig .  8  fr. 

Les  Épanchements  du  Péricarde,  Étude  clinique  et  théra¬ 
peutique.  La  ponction  épigastrique  de  Marfan,  par  le 
Dr  G.  BdECHMANN.  1913,  I  vol.  gr.  in-8  de  350  pages, 

avec  40  fig.  noires  et  coloriées .  8  fr. 

Maladies  du  Cœur  et  Tuberculose,  par  le  Dr  Pierre  Teis- 
SIER,  professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris. 

1894,  I  vol.  gr.  in-8  de  327  pages .  7  fr. 

La  Dégénérescence  graisseuse  du  Myocarde,  par  L.  Gal- 
LAVARDIN,  1900,  gr.  iu-8,  186  p.,  avec  planches. .  4  fr. 

Le  Cœur  et  l’Aorte  dès  syphilitiques,  par  le  D'  DEGUY, 
1900,  gr.  in-8,  133  pages,  avec  i  planche. ...  3  fr.  50 

Traitement  des  maladies  du  Cœur  par  les  courants  de 
haute  fréquence,  pur  le  Dr  E.  BonnEI'OY.  1912,  i  vol. 
petit  in-8  de  53  pages .  i  fr.  50 

TRAITÉ  DU  SANG 

Publié  sous  la  direction  du  pr  GILBERT 
et  du  WEINBERG  de  Tliistitut  Pasteur 
Avec  la  collaboration  de  MM.  Achard,  Aubertin, 
Aynaud,  Baudouin,  Billet,  Boidin,  Bordet, 
Breton,  Cal'iette,  Chabrol,  Chauéfard,  Conor, 
Doi>ter,  Fiessinger,  Poix,  Gengou,  Gilbert,  Hërs- 

CHER,  JEANTET,  JONNESCO-MiCIIAIESTI,  DE  JONG, 

J  ouAN,  ivEBoîup,  Léger,  Mesnil,  Mouton,  Nicloux, 
Nicolle,  Noguchi,  Nolf,  Pàppenheim,  Parturier, 
Philibert,  Pinoy,  Ribierre,  Ch.  et  Ch.  Richet, 
Rubens-Duval,  Sabrazès,  SacquépÉë,  Sicard, 
Tarassëwitch,  Thoinot,  Tiffeneau,  Tixier, 
J.Troisier,  Villaret,  Vincent,  Weidenreicii, 
Weil,  Weinberg,  Widal,  1913-1915,2  vol.  gr.  in-8 
de  1400  pagesavec  planches  coloriées  et  figures.  45  fr. 


L’Artériosclérose  et  son  Traitement 

Par  le  Dr  GOUGET 

Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris 
20édit.i9i2,i  vol.in-iôdegôpages, fig. Cart...  i  fr.  50 


Maladies  des  Artères  et  de  l’Aorte 

Par  les  Pr»H.  ROGER,  E.  BOINET  et  GOUGET 

3®  tirage.  1913,  i  vol.  in-8  de  472  pages,  avec  63  figures. 
Broché .  8  fr.  Cartonne .  9  fr.  50 

La  Sémiologie  cardiaque  actuelle 
Les  localisations  cardiaques 

Par  le  Dr  O.  JOSUÉ,  médecin  de  l’hôpital  de  la  Pitié 
1914,  I  vol.  in-i6  de  96  pages  avec  figures,  cartonné 
{Actualités  médicales) .  i  fr.  50 

L’Alternance  du  Cœur,  par  le  Dr  L.  Gr.aviER,  1914,  i  vol. 

gr.  in-8  de  295  pages  avec  99  fig .  8  fr. 

Les  Méthodes  modernes  d’examen  du  Cœur  et  des 
Vaisseaux,  parle  Dr  J.  DE  MeveR.  Préface  de  M.  le 
Dr  Vaquez.  1914,  i  vol.  gr.  in-8  de  500  pages  avec 
100  figures .  15  fr. 

Précis  de  Pathologie  interne 

MALADIES  INFECTIEUSES  ET  DIATHÉSIQUES 
INTOXICATIONS  -  MALADIES  DU  SANG 
Par  DOPTER,  professeur  au  Val-de-Grâce, 
RATHERY,  RIBIERRE, 

Professeurs  agrégés  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris. 
1912,  I  vol.  iii-8  de  907  p.  avec  92  fig. noires  et  col. ,  cart. 
(Bibliothèque  du  Doctorat  en  médecine) .  14  fr. 


LE  SANG  (Physiologie  générale) 

Par  le  Dr  Marcel  LABBÉ 


Hématologie  et  Cytologie  cliniques,  par  le  Dr  E.  LEFas, 
préface  par  P.-E.  Launoi.s,  professeur  agrégé  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris,  2“  édition.  1912,  i  vol. 
in-i8  do  299  pages,  avec  22  fig.  et  5  planches  coloriées, 

cartonné . . . . .  4  f'"- 

Radiothérapie  des  Maladies  du  Sang  et  des  Organes 
lymphoïdes,  par  le  D'  R.  CrÉmiëu,  1913,  i  vol.  iii-iô 

de  96  pages,  cartonné .  i  fr.  50 

Maladies  des  Veines  et  des  Lymphatiques,  par  P.  Lau¬ 
nay,  chirurgien  des  hôpitaux  de  Paris,  et  BrodiER, 
1909,  i  vol.  gr.  in-8  de  266  p.,  avec  39 figures  (Nouveau 
Traité  de  Chirurgie).  Broche,  5  fr.  Cartonné.  6  fr.  50 


Les  Sécrétions  internes 

Principes  physiologiques  —  Applications  à  la  Pathologie 
Par  le  D”  GLEY,  professeur  au  Collège  de  ITancc 
Membre  de  l’Académie  de  médecine 
1914,  I  vol.  in-i6  de  96  pages,  cartonné  (Actualités 
médicales) .  i  ff-  5° 


Les  Sécrétions  internes.  Leur  Influence  sur  le  sang,  pa  r 
le  Dr  M.  Perrin,  professeur  agrégé  à  la  Faculté  de 
Médecine  de  Nancy.  Préface  de  M.  le  professeur  Gil¬ 
bert,  1910,  I  vol.  in-8  de  147  pages .  4  fr. 

Le  Cytodtagnostic.  Les  Méthodes  d’examen  des  Sérosités 
pathologiques  et  du  Liquide  céphalo-rachidien,  par 
le  Dr  Marcel  LabbÉ,  2“  édition,  igi2,  i  vol.  in-i6  de 

96  pages,  avec  7  figures  cartonné .  i  fr.  50 

Maladies  des  Veines  et  des  Lymphatiques,  par  Widal 
F.  Bezançon  et  Marcel  Labbé,  professeur  et  agré¬ 
gés  de  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris,  1912,  i  vol. 
gr.  in-8  de  169  pages,  avec  32  figures  (Nouveau 
Traité  de  Médecine^  Broché,  4  fr*  Cartonné,  e  fr.  50 
Affections  chirurgicales  des  Artères,  par  Pierre  DELBET, 
professeur  à  la  Faculté  de  Médecine  de  Paris  et  Moc- 
QUOT.  1912,  I  vol.  gr.  in-8  de  348  pages  avec  41  figures. 
(Nouveau  Traité  de  Chirurgie).  Br .  8  fr.  Cart.  9  fr.  50 
Les  Artères.  Etudes  anatomo-pathologiques  sur  le  tissu 
conjonctivo-élastique  artériel,  par  le  Dr  Bory,  1910, 
gr.  in-8,  142  pages .  4 
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COURS  (Suite) 


Pour  tous  ces  cours,  le:  nombre  des 
places  étant  limité,  ou  est  prié  de  se 
faire  inscrire  d’avance  le  matin, 
dans  le  service  de  M.  SebileaU,  à 
l’hôpital.  I,ariboisière. 

Conférences  de  thérapeutique 
thermale  à  l’exposition  internatio¬ 
nale  de  Lyon.  —  Une  série  de  con¬ 
férences  thermales  doit  être  donnée, 
on  le  sait,  à  l’occasion  de  l’Expo¬ 
sition  internationale  de  Lyon. 

Ces  conférences  seront  données  de 


6  à  7  heures,  dans  la  salle  des  con¬ 
férences  de  l’Exposition  de  Lyon  ; 
elles  seront  illustrées  par  des  pro¬ 
jections. 

Ees  premières  auront  lieu  aux 
dates  suivantes  : 

1“  Vendredi  io  JuieeE’T:  «Le 
traitement  hydrominéral  des  mala¬ 
dies  nerveuses  »,  par  M.  le  D”  J  ean 
LLi'INE,  professeur  de  clinique  des 
maladies  nerveuses  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Lyon. 


2"  Vendredi  io  JriELET  ;  «  'l'rai- 
tement  hydrominéral  des  maladies 
cutanées  et  syphilitiques  »,  par  M.  le 
IF  Nicoe.\S,  professeur  de  clinique 
des  maladies  cutanées  et  syphili¬ 
tiques  à  la  Faculté  de  médecine  de 


Pour  tous  renseignements,  s’adres¬ 
ser  au  Dr  Stéphane  Bonnamour, 
médecin  des  hôpitaux  de  Lyon,  137, 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


4  Juillet.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  du 
prosectorat  des  hôpitaux  de  Paris 
(S’inscrire  à  l’administration  de 
l’Assistance  publique  à  Paris,  3, 
avenue  Victoria,  de  ii  heures  à 
15  heures. 

5  Juillet.  ■ —  Dernier  délai  pour 
l’envoi  à  Lyon,  à  M.  Weigert, 
3,  cours  Morand,  des  titres  et  résu¬ 
més  des  communications  destinées 
au  Congrès  des  médecins  scolaires 
de  langue  française. 

6  Juillet.  —  A  20  h.  3/4  b.  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris, 
réunion  de  l’Association  interna¬ 
tionale  de  perfectionnement  scien¬ 
tifique  et  médical. 

6  Juillet.  —  A  la  Faculté  de  méde¬ 


cine  de  Paris,  ouverture  de  la  session 
d’examens  pour  le  diplôme  de  chi¬ 
rurgien-dentiste. 

B  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  i’emploi  de  chef  des  tra¬ 
vaux  anatomiques  à  l’École  de 
médeoiue  d’Angers. 

8  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  la  place  de  préparateur 
de  bactériologie  et  pour  l’emploi  de 
préparateur  d’histoire  naturelle  et 
de  matière  médicale  à  l’.École  de 
médecine  de  Nantes. 

6  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  du  clinicat  de  l’Ecole  de  méde¬ 
cine  de  Marseille. 

i'B  Juillet.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  prosecteur  d’anatomie 


à  la  Faculté  de  Médecine  de  Lille 
(S’inscrire  au  Secrétariat  de  la 
Faculté). 

15  Juillet.  —  Clôture  du  concours 
pour  les  prix  institués  par  l’Académie 
loyale  de  médecine  de  Belgique. 

17  Juillet.  —  A  9  heures  du  matin 
à  Lille.  Ouverture  de  la  session  d’exa¬ 
men  de  médecin  auxiliaire  et  de 
pharmacien  aide-major  de  2’’  classe 
de  réserve  dans  le  1“''  corps  d’armée. 

15  Juillet.  —  Dernier  délai  d'ins¬ 
cription  à  l’A  PM,  12,  rue  François 
Millet  pour  la  XI'’  session  d’études 
à  Berne  (3  au  10  septembre). 

23  Juillet.  —  -A.  4  heures,  à  l’hôpital 
des  Enfants-Malades,  ouverture  du 
cours  de  pédiatrie  pratique  médicale 
et  chirurgicale. 
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Mecredi  8  juillet  à  une  heure. 

M.  Vignes  :  Notes  et  recherches  sur  la  menstruation 
(MM.  Pinard,  Gaucher,  Couvelaire,  Guéniot).  —  M.  GUIL¬ 
LEMET  :  Contribution  à  l’étude  du  traitement  prophy¬ 
lactique  des  acnés  éclamptiques.  Statistique  de  la  cli 
nique  Baudelocque  de  l8iji-a  1913  (MM.  Pinard,  Gau- 
chcL  Couvelaire,  Guéniot).  —  M.  Arbassier  :  Revue 
critique  de  l’action  des  rayons  X  sur  l’ovaire  en  gvné- 
cologie  (MM.  Pinard,  Gaucher,  Couvelaire,  Guéniot). 
— .  M‘1l'  Jacobson  :  'rraitement  prophylactique  et  curatif 
de  la  syphilis  du  nouveau-né  (MM.  Gaucher,  Pinard, 
Couvelaire,  Guéniot).  —  M.  BezierE  :  Contribution  à 
l’étude  du  formolage  préalable  des  kystes  hydatiques 
(temps  opératoire  de  P.  Dévé)  (MM.  Blanchard,  Delbet 
Legueu,  Richard).  —  M.  Douay  :  Le  thorax  et  l’emphy- 
seme.  La  chondrectomie  (MM.  Delbet,  Blanchard, 
Legueu,  Richaud).  — M.  Vacher:  De  l’emploi  de  l’argy- 
rol  dans  le  traitement  précoce  de  la  ■  blennorragie  chez 
1  homme  (MM.  Legueu,  Blanchard,  Delbet,  Richaud). 

M.  Dr  Brknr-IvAGArde  Des  lésions  histologiques  dé 
1  hydronéplirose  expérimentale  aseptique  (MM.  Legueu, 
Blanchard,  Delbet,  Richaud).,—  M.  Bénard:  Le  pied 
bot  vanis  équni  congénital.  Éltude  générale.  Thérapeu- 
tiques  diverses.  Conduites  à  tenir  en  présence  d’un  pied 
Broca,  Ombrédaime,  Alglave). 

^  M  ®  MARGOTJiyis  :  Contribution  à  l’étude  chirur- 
gic^e  de  l’emphysème  (MM.  Reclus,  Aug.  Broca, 
pmbrédanne,  Afglave).  —  M,  Jumon  :  L’entorse  juxta- 
épiphysaire  (MM.  Reclus,  Aug.  Broca,  Ombrédanne, 


Alglave).  —  M.  Gaudin  :  Contribution  à  l'étude  des 
occlusions  intestinales  mécaniques  d’origine  appendi¬ 
culaire  (MM.  Reclus,  .4ug.  Broca,  Ombrédanne,  Alglave). 

M.  Bacque  :  De  l’emph}’sème  sous-cutané,  généra¬ 
lisé  dans  la  rougeole  non  compliquée  (MM.  Marfau, 
Teissier,  Letulle,  Léon  Bernard).  —  M""  Reichenecker  : 
L’adénite  sus-épitrochléenne.  Sa  valeur  diagnostique 
dans  la  syphilis  héréditaire  du  nourrisson  et  de  l’enfant 
(MM.  Marfan,  Teissier,  Letulle,  Léon  Bernard).  — 
Mlle  Stock  :  Allergie  vaccinale  dans  les  fièvres  éruptives 
(MM.  Teissier,  Marfan,  Letulle,  Léon  Bernard).  — 
M.  Magnier  :  Tuberculose  et  fièvre  typhoïde  (MM.  Le¬ 
tulle,  Teissier,  Léon  Bernard). 

Jeudi  9  juillet  à  une  heure. 

M.  Halgaud  :  De  quelques  complications  locales  et 
éloignées,  et  de  certains  troubles  nerveux  et  psychiques 
consécutifs  aux  interventions  sur  la  mastoïde  (MM.  Pozzi, 
Bar,  Ribemont-Dessaignes,  Jeannin).  —  Mme  Eyraud- 
Dechaux  :  Du  prurit  vulvaire.  Etude  clinique  (MM.  l'ozzi. 
Bar,  Ribemont-Dessaignes,  Jeannin).  — •  MH®  Abra- 
MOVITCI!  :  Contribution  à  l’étude  du  céphalématome 
(MM.  Bar,  Pozzi,  Ribemont-Dessaignes,  Jeannin).  — 
M.  Fontaine  :  De  la  myomectomie  au  cours  de  la  gros¬ 
sesse  (MM.  Ribemont-Dessaignes,  Pozzi,  Bar„  Jean- 
niii)  .  —  M.  Gillet  :  Contribution  à  l’étude  du  perfection¬ 
nement  phj’sique  et  de  ses  critères  (MSI.  Chantemesse, 
SVidal,  Achard,  Rathery).  —  Slii®  Poliakofe  :  Trai- 
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tement  de  la  gangrène  pulmonaire  par  les  injections 
intrabroiichicpies  (MH.  Widal,  Cliantemesse,  Acliard, 
Ratliery).  —  M.  Rénaux  :  La  symbiose  fuso-spiril- 
laire  et  son  traitement  par  l’arséno-benzol  (MM.  Achard. 
Cliantemesse,  Widal,  Ratliery).  —  M.  Contrebas  : 
L'endocardite  maligne  à  forme  anémique  (MM.  Achard, 
Cliantemesse,  Widal,  Ratliery).  —  M.  ViGOUROUX  : 
Étude  des  troubles  oculaires  observés  dans  le  syndrome 
de  Little  (MM.  de  Lapersonne,  Quénu,  Lejars,  Ter¬ 
rien).  —  M.  Konn  :  Contribution  à  l’étude  des  chon¬ 
dromes  du  larynx  (MM.  Quénu,  de  Lapersonne,  Lejars, 
Terrien).  — •  M.  Chenet  :  Contribution  à  l’étude  cli¬ 
nique  des  kystes  paradentaires  (MM.  Quénu,  de  Laper¬ 
sonne,  I,ejars,  Terrien).  — ■  M.  Pezon  :  Le  traitement' 


conservateur  et  la  réaction  dans  la  tumeur  blanche 
du  genou  chez  l’adulte  (MM.  Lejars,  de  Lapersonne, 
Quénu,  Terrien).  —  M.  Beaupee  :  Le  cancer  en  pointe 
de  l’attache  mésentéro-iiitestinale  (MM.  Gilbert,  'l'iioi- 
not,  Pierre  Marie,  Roussy).  —  M.  KëREINE  :  Le  séro¬ 
diagnostic  de  l’écliinococcose  et  la  réaction  de  fixation 
(MM.  Gilbert,  Thoinot,  Pierre  Marie,  Roussy).  — 
M>a’  SaeomL  :  De  la  transfusion  du  sang  dans  l’anémie 
pernicieuse  (MM.  Gilbert,  Thoinot,  Pierre  Marie,  Roussy) . 
—  M.  PRUICTIER  :  Le  secret  médical  et  la  déclaration  des 
maladies  contagieuses  (MM.  Thoinot,  Gilbert,  Pierre 
Marie,  Roussy).  —  M.  Gilson  :  Recherches  expéri¬ 
mentales  sur  un  cancer  épithélial  et  sa  radiothérapie 
(MM.  Pierre  Marie,  Gilbert,  Thoinot,  Roussy). 


THESES  DES  FACULTES  DE  MEDECINE  DE  PROVINCE 


LYON.  —  2  juillel.  —  M.  Charles  Rey  :  La  réaction 
de  Weinberg. 

BORDEAUX.  —  3  juillel.  — M.  Bernier  :  Étude  médicale 
sur  les  prisons  de  Nantes  pendant  la  Terreur.  ■ — ■  M.  SE- 
RINGES  :  Contribution  à  l’étude  des  psychopathies  dans 


l’artériosclérose.  —  M.  DISSEZ  :  Contribution  à  l’étude 
des  suppurations  primitives  de  l’espace  sous-dentelé. 

TOULOUSE.  —  9  jiiin.  —  M.  DueeauT  :  Kystes  des 
petites  lèvres. 

25  juin.  —  M.  MassiÉ  :  Las  eaux  de  Tercis. 


HYGIÈNE 

L’ERMITAGE  A  ÉVIAN 

A  côté  de  leurs  ressources  hydrominérales,  nos  grandes 
stations  françaises  ont  de  plus  en  plus  tendance  à  perfec¬ 
tionner  le  régime  et  le  confort  dans  leurs  hôtels  et  à  déve¬ 
lopper  les  traitements  adjuvants  à  la  cure. 

C’est  ainsi  que  la  plupart  ont  créé  de  superbes  éta¬ 
blissements  où  se  trouvent  réunies  toutes  les  ressources 
de  la  physiothérapie,  ont  fait  construire  des  hôtels  somp¬ 
tueux,  véritables  palais,  mais  la  question  de  diététique,  de 
régime  approprié  aussi  bien  aux  conditions  de  la  cure 
qu’aux  cas  particuliers  de  chaque  malade,  laissait  encore 
à  désirer  ;  cependant  depuis  quelques  années  on  a  ins¬ 
tallé  dans  les  hôtels  des  tables  de  régime,  mais  celles-ci, 
soit  que  la  surveillance  fût  insuffisante,  soit  qu’elles 
fussent  mal  organisées,  ne  réalisèrent  pas  complètement 
les  désiderata  de  la  clientèle. 

On  a  compris  alors  que  seules  des  maisons  spéciales,  des 
hôtels  de  régime  atteindraient  le  but,  et  il  s’eu  est  créé  en 
effet  quelques-uns  dans  ces  stations. 

La  plus  ancienne  et  peut-être  une  des  mieux  organisée 
est  certainement  l’Ermitage  d’Éviaii.  Cette  maison  de 
régime  réalise  un  triple  but  de  confort  le  plus  moderne, 
de  repos  le  plus  absolu,  et  de  diététique  appropriée  à 

L’Ermitage  est  situé  sur  une  colline  boisée  surmontant 
Éîviau  ù  525  mètres  environ  d’altitude  et  relié  à  la  ville, 
aux  sources,  et  aux  établissements  par  un  funiculaire.  Sa 
situation  lui  permet  de  réaliser  des  cures  d’altitudes 
moyennes  extrêmement  utiles.  Les  installations  les  plus 
modernes  y  ont  été  établies  pour  permettre  aux  personnes 
qui  y  séjournent  de  faire  leurs  cures  dans  les  meilleures 
conditions. 


PRATIQUE 

net  de  toilette  à  eau  chaude  et  précédée  d’une  loggia  où 
l’on  peut  s’installer  à  l’abri  quelque  temps  qu’il  fasse, 
et  tout  y  est  disposé  pour  la  cure  d’air  et  de  soleil.  La 
question  diététique  à  l’Ermitage  est  particulièrement 
soignée,  et  permet  de  réaliser  exactement  un  régime  appro¬ 
prié  à  chaque  cas  et  toute  espèce  de  régimes. 

L’Ermitage  est  ouvert  à  tous  les  médecins  consultants 
d’Évian  qui  peuvent  venir  là  donner  des  soins  à  leurs 
malades,  mais  il  est  en  outre  sous  la  surveillance  d’un 
médecin  résidant,  médecin  de  la  Société  des  Eaux  d’Évian, 
qui  prend  garde  à  l’application  des  régimes  et  des  trai- 

A  côté  des  cures  de  régimes,  l’Ermitage  a  été  spécia¬ 
lement  organisé  pour  offrir  aux  malades  bien  d’autres 
ressources,  bains  de  soleil,  cures  d’altitude,  cures  de  repos, 
cures  de  désintoxication  au  moyen  de  l’eau  Cachat  . 
cures  de  fruits,  cures  de  lait,,  etc.,  etc. 

Tous  les  produits  diététiques  spéciaux,  farines  spécia¬ 
les  pour  diabétiques,  képliir,  lait  bulgare.,  etc,  etc.,  y  sont 
également  utilisés. 

La  saison  commence  le  1“'  mai  et  se  continue  jusqu’au 
15  octobre. 

Les  malades  que  l’on  traite  à  l’Ermitage  sont,  on  le 
conçoit,  extrêmement  -variés,  les  neurasthéniques,  les 
surmenés  viennent  y  chercher  le  repos  et  les  forces  ;  les 
malades  atteints  d’affections  des  reins  et  du  cœur  que  l’on 
soigne  spécialement  à  Évian  se  trouvent  bien  de  l’Ermi¬ 
tage  ainsi  que  les  goutteux,  les  rhumatisants  et  les  dia¬ 
bétiques  pour  lesquels  la  cure  de  régime  est  absolument 
indispensable. 

En  aucun  cas,  les  malades  atteints  de  maladies  conta¬ 
gieuses  ou  les  aliénés  n’y  sont  reçus.  Tel  qu’il  a  été  conçu, 
l’Ermitage  constitue  donc  un  grand  progrès  dans  la  thé- 


Chaque  chambre  est  vaste,  claire,  pourvue  d’uii  cabi-  rapeutique  des  villes  d’eau.x. 


^  Ulcères  Viariqueux  .  Radiodermites 

ULCÊRINE  BERGER 

lEmptoÿée  dans  tes  Hôpitaux  de  ‘Paris. 
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CHANGEMENTS  D’ADRESSE  demande  de  changement  d’adresse  doit 

'  .  '  Stre  accompagnée  de  0  fr.  50  en  timbres-poste. 


Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœur 
Angine  de  Poitrine 
Aifections  rénales 
Hydropisies 
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CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

Prix  de  l’abonnement  (/“  Décembre  au  3o  Novembre)  ;  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 
ORDRE  DE  PUBLICATION  DES  NUMÉROS  SPÉCIAUX 

Décembre..  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Pue-  |  Juin  . —  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie. 


Décembre..  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Pué¬ 
riculture. 

Janvier _  —  Physiothérapie;  —  physiodiagnostic. 

Février _  —  Maladies  des  voies  respiratoires;  —  tuber- 


Mars .  —  Dermatologie 


—syphilis;  —  maladies  véné- 


.  —  Maladies  de  la  nutrition  ;  —  Eaux  miné¬ 
rales,  climatothérapie  ;  —  diététique.  < 
.  —  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies 


-  Maladies  des  oreilles,  du  ne 

larynx;  —  des  yeux  ;  des  dents. 

-  Maladies  nerveuses  et  jpentales;  — 

cine  légale. 

-  Thérapeutique. 


I  1  à3  pilules  avant  chaque  repas  —  6,  Rue  Abel,  Paris,  j 


expéditk 


UROTROPltrE  SCHERING 

|l  e  Premier  en'date.  et  en  renorrî 
des  A  n  t  i  s  e  P  t  i  q  u  e  S 1  rvt  ë  mes 


PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1914  - 

IMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  "  (diaquB  abonné  ü'unan  a  droit  à  ces  primes) 

I»  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes 
poudre  de  riz,  1  savon)  (Valeur  i5  fr.).  Chevrier,  21,  faubourgMontmartre. 

{Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  ia  somme  de  2  fr.So,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

2°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 

G.  Mathieu  fils  et  C‘“,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Pans. 

30  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  2g,  rue  Cotte,  à  Paris. 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

5°  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

6“  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  (Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

7°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  13  francs),  offerts  par  la  maison 
.  Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8”  Bons  pour  une  remise  de  35  p.  100  sur  l’achat  d'une  bicyclette  oud’une  machineàcoudreetremlse  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

9°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

0“  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

I.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  ; 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  une  seule  de  ces  29  primes) 


morlte  de  Salnt-Qobain  bleu  de  Sèvr 


,  offert  par  l’Uraseptine  Rogler,  19 


2°  Un  stylographe  oflert  par  le  Lait  Lepelletler  homogénéisé,stéri!isé  (procédés  Lécuyer).  (Prime  épuisée). 

3°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  iume-clgarettedu  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant,  à  Lons-le-Saunier. 

4°  Un  seau  de  2  kilos  de  miel  surfin  duGâtinals,  offert  par  M.  Paul  Roubinet,  à  Auxy.  (Prime  épuisée). 

5°  Une  poire  de  Politzer,  (Pour  les  médecins  seulement). 

6”  Une  pince  clamp  courbe  ou  droite.  (Pour  les  médecins  seulement). 

7“  Une  pince  longue  à  mors  courts  de  Richelot.  (Pour  les  médecins  seulement). 

8»  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Murillo,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 
valeur  20  francs,  prime  oflerte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l'abonnement,  plus  t  fr.  pour  le  port  en  France). 

10»  Un  pulvérisateur  Vaast,  pour  traitement  des  afi'ections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

[rue  de  l’Odéon,  Paris.  (Prime  épuisée.) 

11“  Une  trousse  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

12»  UneboîteAldogènepourdéslnfection,  offerte  parla  Société  Générale  d’Antisepsie,  i5,r.d’Argenteuil,  Paris. 

13°  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  Augereau,  69,  avenue  des  Ternes. 

14°  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montre  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  èreve<é),offert  par  laSociÉTÉELECTRO-lNDUSTRiELLE(maisonMa//iieM),  I  i3,Bd.St-Germain, à  Paris. 

i5°  Un  thermomètre  maxlma,  offert  par  la  maison  Puniet,  lyg.faub.  St-Honoré,à  Paris.  (Prime  épuisée.) 

16°  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  àdents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

17°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  (au  choix). 

18°  Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «Just»  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

19°  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

20°  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C*»,  Appareils  de 

21°  Bon  de  remboursement  de  sixfrancs  sur  tout  achatde  zSfr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

22»  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pououes. 

23°  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  et  un  déjeuner. 

24°  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  olfert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen. 

26°  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  oflert  par  la  Société  rRANÇAisE  Du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  3  fr.  5o,  plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 

26°  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

28°  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  VII,  à  Paris. 

29°  Formolateur  Hélios  A.  (Prime  épuisée). 

3o°  Une  seringue  porte-aiguille  ou  seringue  d’urgence  du  D'  Delangre,  toujours  aseptique,  oflcite  par  la 
maison  Mathieu,  Ii3,  Bd  St-Germain,  Paris. 

3i°  Sac  d'excellents  chocolats,  offert  par  la  maison  “  A  la  Marquise  de  Sévingé ’',  boulevard  de  la  Made¬ 
leine  et  rue  de  Sèvres,  à  Paris  (chocolaterie  de  Royat).  (Prime  épuisée.) 

32°  Deux  bougies  allumage  électrique  Standard  pour  automobile  (au  choix  Tourist  n®  7  ou  Standard  à  culot 
long),  offertes  par  M.  Mounieb,  39,  rue  Popincourt,  à  Paris.  (Joindre  2  fr.  au  prix  de  l'abonnement, 
plus  5o  centimes  pour  le  port). 


LIBRES  PROPOS 


L’ABUS  DES  CONGRÈS 

Voici  venir  les  mois  de  vacances.  \’oici  venir 
l’époque  des  congrès  ;  et  c’est  pain  bénit  pour 
nombre  de  journaux  qui  distillent  en  de  longues 
colonnes  les  travaux  et  les  rapports  lus  en  ces 
réunions  savantes,  trouvant  ainsi  de  la  copie  en 
surabondance  pour  ces  mois  d’été  pendant  lesquels 
les  lecteurs  un  peu  lassés  feuillettent  les  revues  d’un 
air  distrait  ou  même  les  rejettent  dédaigneusement 
sans  eu  rompre  la  bande,  car  pour  les  uns  c’est 
l’époque  des  randonnées  par  les  vallées  ou  parles 
monts,  et  pour  les  autres  c’est  plus  simplement 
l’époque  du  doux  farniente  ! 

Quelques  esprits  chagrins  sont  très  portés  à  croire 
que  les  congrès  ne  sont  utiles  que  poür  ces  journaux 
en  mal  de  copie,  ou  pour  les  médecins  que  tentent 
de  nombreuses  agapes  ou  des  voyages  à  prix  réduits, 
lin  cela  ils  ne  jugent  pas  justement  ;  car  si  les  con¬ 
grès,  ou  du  . moins  le  plus  grand  nombre  d’entre  eux, 
n’apportent  pas  des  découvertes  sensationnelles, 
il  n’en  est  pas  moins  vrai  qu’ils  contribuent  à  mettre 
au  point  certaines  questions  et  à  vulgariser  de  nou¬ 
velles  connaissances  ;  la  physiothérapie  en  particulier 
a  largement  bénéficié  des  réunions  où  ses  méthodes 
et  ses  résultats  ont  été  discutés  ;  chaque  fois,  ses 
techniques  y  ont  été  précisées  et  chaque  fois  ses 
indications  ont  pu  ainsi  s’imposer  à  l’attention  de 
ceux  mêmes  qui  les  ignoraient  totalement. 

Mais  encore  convient-il  qu’il  n’y  ait  point  d’abus, 
que  les  congrès  ne  se  répètent  pas  tous  les  trois  mois, 
et  surtout  que  des  congrès  de  même  spécialisation 
ne  siègent  pas  tout  à  fait  à  la  même  époque. 

Et  pourtant  c’est  précisément  ce  qui  va  se  passer 
en  ce  mois  de  juillet.  Du  27  au  31  juillet  va  se  tenir, 
à  Lyon;  le  7''  congrès  internalional  d’Électrologie  et  de 
Radiologie  médicales.  Du  27  juillet  au  2  août  va  se 
tenir  au  Havre  le  congrès  de  V Association  française 
pour  V avancement  des  sciences  qui  comprend  une 
section  d’électricité  médicale,  des  plus  florissantes 
d’ailleurs.  A  Lyon  l’on  doit  entendre  des  rapports  de 
Albers  Schœnberg  (de  Hambourg),  Schnée  (de 


Francfort-sur-le-Mein),  Arcelin  (de  Lyon),  \’aquez 
et  Bordet  (de  Paris),  Nicolaï  (de  Berlin),  Doumer 
(de  Lille),  Falta  (de  Vienne),  Sommer  (de  Zurich), 
Chanoz  et  Lumière  (de  I^yon).  Au  Havre,  l’on  doit 
discuter  des  travarix  de  MM.  Bergonié  et  Rechou 
(de  Bordeaux),  Dimier  (de  Paris),  Arcelin  (de  Ivyon), 
Ledoux-Lebard  et  Danne,  Hirtz,  Bourguignon, 
Desternes  et  Baudon  de  Paris.  A  I^yon  comme  au 
Havre,  l’on  nous  annonce  donc  des  travaux  de  radio¬ 
logues  fort  émiinents. 

Parmi  les  rapporteurs,  un  seul,  le  D^  Arcelin,  doit 
parler  à  la  fois  au  Havre  et  à  Lj'on.  bit  si  l’on  lit  les 
programmes  l’on  peut  voir  que  le  mardi  28  juillet, 
à  deux  heures,  ce  très  distingué  radiologue  doit  pré¬ 
senter  à  Lyon  mi  rapport  sur  les  phénomènes  cutanés 
tardifs  dus  à  la  radiothérapie,  et  que  le  mercredi 
29  juillet,  à  deux  heures,  il  doit  parler  au  Havre  sur 
le  rôle  de  V exyloration  radiologique  dans  le  traitement 
de  la  tuberculose  pulmonaire  par  la  méthode  de  For- 
lanini.  Le  malheureux  va  donc  être  obligé  de  sauter, 
à  la  fin  de  la  séance  peiidant  laquelle  son  rapport 
aura  été  discuté  à  I^yon,  dans  le  rapide  qui  le  trans¬ 
portera  à  Paris  où  il  ne  pourra  même  pas  se  reposer, 
car  il  lui  faudra  immédiatement  se  précipiter  dans 
l’express  du  Havre  s’il  veut  arriver  pour  la  séance 
du  mercredi  à  deux  heures.  A  son  arrivée  dans  le 
grand  port  normand  il  sera  sans  doute  un  peu  las 
et  discutera  son  deuxième  rapport  avec  moins  de 
fougue  que  le  premier  ;  mais  la  radiologie  lui  par¬ 
donnera,  en  raison  des  fatigues  qu’il  aura  assumées 
en  son  nom  ! 

I^es  autres  radiologues  qui  n’ont  pas  l’honneur 
d’être  rapporteurs  ne  feront  sans  doute  pas  comme 
le  D"^  Arcelin  ;  ils  regretteront  de  n’avoir  point  le 
don  d’ubiquité  ;  les  uns  iront  au  Havre  ;  les  autres 
iront  à  Lyon;  et  c’est  grand  dommage  car  ils  auraient 
pu  s’instruire  à  la  fois  dans  notre  grand  port  de  l’ouest 
et  dans  la  grande  cité  dont  le  renom  médical  est  si 
grand.  Et  les  deux  congrès  vont  en  pâtir. 

Mais,  que  diable,  potirquoi  les  deux  organisations 
ne  se  sont-elles  point  entendues  ! 

E.  Ai.bert-Wkii,. 
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RABELAIS,  MÉDECIN  DU  GRAND  HOTEL-DIEU 
DE  NOTRE  DAME  DE  PITIÉ 
DU  PONT  DU  RHONE,  A  LYON 
Par  le  D'^  Gustave  RIVIER 

Grâce  aux  patientes  recherches  de  ses  coinnien- 
tateurs,  dont  la  plupart  —  il  faut  le  dire  à  notre 
honneur  ■ —  sont  des  médecins  (i),  la  vie  de  maître 
François  Rabelais  est  aujourd’hui  descendue  du 
domaine  de  la  légende  où  elle  s’est  complue  si  long¬ 
temps.  A  l’image  populaire  et  banale  du  joyeux  curé 
de  Meudon  s’est  substituée 
la  figure  de  Rabelais  méde¬ 
cin,  et  d’mi  médechi  qui 
fut  pas  seulement  mi  clinicien 
avisé,  mais  un  savant  et  un 
érudit.  D’autres  voix  plus 
autorisées  ont  célébré  l’uni¬ 
versalité  de  son  esprit  ;  il 
n’est  que  de  voir  le  pro¬ 
gramme  d’éducation  qu’il 
trace  à  Gargantua  pour  com¬ 
prendre  à  quelle  encyclopédie 
de  connaissances  était  arrivé 
ce  travailleur  infatigable.  On 
a  parlé  de  sa  science  de 
l’anatomie  et  de  la  physio¬ 
logie  ;  on  a  décrit  les  instru¬ 
ments  de  chirurgie  qu’il 
inventa  :  le  glossacomion, 

230ur  la  réduction  des  frac¬ 
tures  de  l'os  de  la  cuisse  et 
le  syringotome,  pour  débri¬ 
der  l’intestin  heniié  et 
étranglé,  mstrmnents  dont 
s’est  mspiré  le  père  de  la 
chirurgie,  Ambroise  Paré, 

Nous  voulons  ijlus  modes¬ 
tement  évoquer  ici  le  séjour 
de  cet  ami  des  sciences  et 
des  lettres,  qui  n’était  pasli 
ajmès  l’étude  oublieux  de  la  «  réfection  d’en  dessous 
le  nez  »,  dans  «  l’inclyte  et  faniorissime  urbe  de  Dug- 
dune  I)  comme  parle  l’écolier  limousin.  Il  noiis  semble 
que  Maître  François  dut  être  assez  à  sa  place  en 
cette  ville  aussi  célèbre  alors  jjar  la  bonne  chère 
qu'on  y  faisait  que  par  les  beaux  livres  qu’on  y 
imprimait. 

C’est  le  i«  novembre  1532  que  Rabelais  entra  en 
fonctions  à  l’Hôtel-Dieu  du  Pont  du  Rhône.  Il  faut 

(1)  A  côté  (les  critkiue.s  Faguet  et  I,ansoii,  nous  pouvoii.s 
citer  le  philosophe  Alexis  Bertrand  et  les  médecins  Le  Double  et 
Bréinond. 


bien  croire  qu’il  était  depuis  quelque  temps  à  Lyon, 
lorsqu’il  se  mit  sur  les  rangs  tiour  cette  place  deveneu 
vacante  jiar  le  départ  du  titidaire,  Pierre  Rolland. 

Il  avait  aujiaravant  exercé  la  médecme  à  Paris  et 
à  Montpellier  et  ses  coiitemporams  célébraient  déjà 
(iriiomme  extrêmement  versé  dans  la  comiaissance 
des  lettres  greccjues  et  latüies  et  le  très  habile 
médecin  :  vir  litteris  grœcis  latinisque  instriictissimiis 
et  niedicince  quam  profiiebatur  pcritissivius,  disait 
de  Thou.  Et  le  -poète  londonais,  Simon  Macrin,  qn’on 
avait  .surnommé  V Horace  français,  terminait  ainsi  une 
ode  adressée  à  Rabelais  peu  après  son  arrivée  à  Lyon  : 

«  Parmi  les  Chinonais,  tu 
es  le  seul,  ô  Rabelais,  à  qui 
Dieu  et  une  iiîdurc  propice 
ont  accordé  une  science  pro¬ 
fonde  et  les  bons  mots  pleins 
d’esprit,  le  seul  à  qui  ils  ont 
aecordé  les  dons  de  la  science 
et  la  connaissance  2)arfaite 
des  langues  grecque  et  latine, 
sans  ijarler  de  médecine,  des 
mathématiques,  dont  tu  es  si 
grandement  occulté,  de  l’as¬ 
tronomie  et  de  la  cosnio- 
grajfiiie.  Tu  connais  les 
jrlantes  médicinales  et  les 
remèdes  à  enip)loyer  2^our 
guérir  par  ton  art  les  ma¬ 
ladies  de  toute  e.s2>èce  :  amssi 
as-tu  acquis  une  renommée 
immortelle. 

«  Paris,  Narbonne,  les  rives 
de  l’Aude  ont  été  témoins 
de  tes  cures  merveilleuses 
ainsi  que  l’opulente  cité  de 
Lyon,  où  sont  tes  jDénates  et 
ta  i^aisible  résidence.  » 

Le  livre  de  compte  de 
l’Hôtel-Dicu  nous  apprend 
que  trois  mois  après  son  en¬ 
trée  en  fonctions,  Rabelais 
touchait  pour  les  gages  de  son  piremier  trimestre  la 
somme  de  dix  livres,  soit  quarante  livres  pjar  an.  Cela 
ferait  aujourd’hui  environ  goo  francs  de  notre  mon¬ 
naie  ;  ajoutons  que  les  médecins  des  hôjiitaux  étaient 
alors  logés  et  nourris.  L’Hôtel-Dieu  était  d’ailleurs 
assez  loin  dans  son  ensemble  de  ce  qu’il  est  aujour¬ 
d’hui  :  Soufflot  n’était  pas  encore  venu  lui  ajouter  sa 
magistrale  façade  du  quai  du  Rliône  ;  quant  aux 
salles  des  malades,  nous  en  aurons  dit  qssez  en  rap- 
pjelant  qu’on  était  encore  loin  du  lit  individuel  (2). 

Rabelais  ne  se  contentait  pas  de  sou  travail  de 

{2)  V.  Drivox,  L’Hôlel-Dieu  au  temps  de  Rabelais  i,Lyon 
medical,  i(jo5). 


—  343  — 


—  VI  — 


Régime  des 

Arthritiques,  Goutteux,  Rhumatisants 

VICHY  CËLESTINS 

BOUTEILLES  ET  DEMI-BOUTEILLES 


lljlIJIJJjlIliH 


]  ELIXIR  GODINEAU 

s  Suc  Testiculaire  et  Ovarique 


7,  Rue  St- Lazare 


Tresclêrose,  Hypertension  MINERALOGENE  BOSSON 

Dyspepsie,  Entente  smoaie  de  soude  titré  et  soluble 

Nêphro=Sclêrose.  Goutte  NOUVEL  ET  LE  MEILLEUR  DES  HYPOTENSEURS 
Saturnisme  lv-  - - ^ 


COLLOBIASES  DAÜSSE 


C0L10BIASI5  DAUSSE 


Colloïdaux  hyper  acti  fs. 


Littérature  et  Echantiuons  Laboratoires  DAÜSSE  fcRueAubriot  PARIS 


Cl 


lYlédication  tot^lëâesmâlâdieé  dufoié  et  des  voies  biliaires  


s  méladie^ufoié  et  des  > 

qPOTHÉRAPIÈS  11  PAIM  dILINE  II  UTHIASEBILIAIREl 

I  HÉPATIQUEetBILI  AIRE  une  à  4- cuiHeréesà  entremets parJour\  CHOLÉMIE  FAIVIILIALE  I 
ASSOCIÉES  .u^OLAGOGUES  1  flacon 6n-s.loulespHarmaoies  I  IWSUFFISAWCEHÉPATIÇUeI 

I  ÉCHANTILLON  GRATUIT àTLITTÉRATUREf  lkmmiO\RUe\a  PANBILINE  Annonay (Ardèche)  f 


—  \  11- 


CHRONIQUE  (Suite) 


médecin  à  l’hôpital  ;  il  faisait  au  dehors  des  démons¬ 
trations  publiques  d’anatomie.  C’était  pour  l’époque 
mie  hardiesse  qui  pouvait  amener  son  auteur  sur  le 
bûcher. 

Un  autre  registre  de  la  ville  nous  laisse  croire 
qu’il  était  inscrit  dans  la  milice  urbaine  au  pen- 
nonage  de  la  rue  Dubois,  près  de  Saint-Nizier. 
Nous  inclinons  à  penser  que  plus  d’une  fois  Rabelais 
fit  la  sourde  oreille  au  tocsin  appelant  les  miliciens 
à  réprimer  quelque  émeute  populaire  ou  à  éteindre 
mi  incendie.  Son  héros  Panurge  lui  avait  trop  appris 
ec  que  c’est  que  de  rosser  le 
guet  pour  qu’il  aimât  à  en 
faire  partie. 

Il  devait  d’ailleurs  pré¬ 
férer  la  tranquillité  de  son 
logement  de  l’Hôtel-Dieu 
où  le  regard,  par  delà  le 
Rliône  alors  sans  quai, 
embrassait  l’horizon  de  la 
verte  plaine  du  Dauphiné. 

I,à  il  pouvait  à  son  aise  se 
plonger  dans  ses  auteurs 
favoris,  travailler,  chercher, 
aimoter  ;  témoin  ce  volume 
d’Hippocrate  que  M.  Ving- 
trinier  a  retrouvé  couvert 
de  notes  marginales  en  latin 
et  en  grec,  dont  il  a  pu  iden¬ 
tifier  l’écriture  de  manière 
indiscutable. 

C’est  à  Lyon  du  reste 
qu’il  a  publié  en  1532  chez 
Sébastien  Gryphe  mie  édi¬ 
tion  des  aphorismes  d’Hip¬ 
pocrate. 

A  partir  de  l’année  sui¬ 
vante,  il  commence  la  publi¬ 
cation  de  ses  almanachs 
<1  calculés  sur  le  méridionnal 
de  la  noble  cité  de  Lyon  i> 
et  dédiés  au  bon  peuple  de  Lyon.  Comme  toujours 
il  y  fait  alterner  la  bouffomierie  populaire  avec  les 
pages  de  la  plus  éloquente  philosophie.  Ainsi  dans 
l’almanach  de  1535  où  il  s’intitule  «  niédecm  de 
l’Hôtel-Dieu  et  professeur  d’astrologie  »  il  donne  de 
l’existence  de  l’âme  cette  preuve  :  «  Parce  donc 
qu’en  cette  vie  transitoire  ne  peuvent  venir  à  la 
perfection  de  ce  savoir  (car  l’entendement  n’est 
jamais  rassasié  d’entendre,  comme  l’œil  n’est  jamais 
sans  convoitise  de  voir,  ni  l’oreille  d’ouïr)  et  nature 
n’a  rien  fait  sans  cause,  ni  donné  appétit  ou  dé.sir 
frustratoire  ou  dépravé,  s’ensuit  qu’mie  autre  vie  est 
après  cette-cy,  en  laquelle  ce  désir  sera  assouvi.  » 


Après  quoi  il  prophétise  plaisamment  :  «  Cette  année 
les  aveugles  ne  verront  que  bien  peu,  les  sourds  om- 
ront  assez  mal  ;  les  muets  ne  parleront  guère  ;  les 
riches  .se  porteront  un  peu  mieux  que  les  pauvres, 
et  les  sains  mieux  que  les  malades...  Vieillesse  sera 
incurable  cette  année  à  cause  des  aimées  passées...  » 

C’est  encore  chez  Gryphe  qu’il  a  fait  imprimer 
en  1532  ses  «Grandes  et  inestünables  Cronicques  du 
grant  et  énorme  géant  Gargantua  »  et  chez  Claude 
Nourry  la  même  année  son  premier  livre  de  «  Paiita 
gniel,  roy  des  Dépodes  »,  signé  de  l’anagranune  de 
son  nom  :  Alcofribas  Nazier 
Aussi  ses  amis  lyoïmais 
appartiennent-ils  tous  au 
monde  des  imprimeurs,  des 
libraires,  des  savants,  des 
bibliophiles.  C’est  Sébastien 
Gryphe  que  nous  venons  de 
nonmier  et  chez  qui  il  aurait 
travaillé  comme  correcteur  ; 
lîtiemie  Dolet,  qui,  avec 
Marot  et  lui,  constituait  xm 
trio  aussi  bien  assorti  par 
la  hardiesse  de  leurs  pensées 
que  par  leur  amour  pour  les 
récits  de  «  haulte  graine  »  ; 
les  libraires,  François  Juste 
dont  l’accueillante  boutique 
de  Notre-Dame  de  Confort 
était  une  académie  de  beaux 
e.sprits,  et  Michel  Panuen- 
tier,  qui  tenait  enseigne  «  à 
de  Bâle  ».  Peut-être 
est-ce  là  aussi  que  se  noua 
son  amitié  avec  Bonaventure 
des  Périers  qui  travaillait 
alors  à  son  Cyni  hahim  mundi. 

Quant  aux  plaisirs  dont 
il  entremêlait  ses  heures 
d’âpre  étude,  nous  n’en 
pouvons  trouver  une  meil¬ 
leure  description  que  dans  la  lettre  de  l’écolier 
limousin  adressée  «  à  un  sien  amicissime  résidant 
en  l’inclite  et  faniosissime  urbe  de  Lugdmie  »  (i). 

«Des  amis  qui  t’ont  récenuiient  quitté,  dit-il, 
nous  font  d’alléchants  récits  de  la  vie  que  tu  mènes. 
Il  paraît  qu’à  Lyon  tu  voles  de  plaisirs  en  plaisirs. 
Nymphes  plus  que  divines...  Banquets  à  tout  propos.. 
Une  campagne  ravissante  où  il  est  délicieux  de  se 
reposer  des  fatigues  de  la  ville,  en  écoutant  la  douce 
cantilène  des  rossignols,  en  suivant  des  yeux 

(1)  Nous  donnons  celle  leltre  lelle  que  l’a  traduite  de  son 
latin  uiacaronique  A.  Bertrand. 
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Bromothérapie  Physiologique 

Remplace  la  Médication  hromurée,  sans  bromisme 


BROME  PHYSIOLOGIQUE  ASSIMILABLE 

Première  combinaison  directe  et  absolument  stable  du  Brome  avec  la  Peptone 

(DÉCOUVEHTE  en  1903  PAU  M.  Maurice  ROBIN), 
déjà  auteur  des  Combinaisons  Métallo-peptoniques  de  Peptone  et  de  Fer,  1881). 
{Communication  d  l’Académie  des  Sciences  par  BERTHELOT,  en  1885). 

Le  BROMONE  est  la  seule  solution  titrée 
du  Bromopeptone  jusqu*à  ce  jour. 

BROmONE.  -  Tliôse  faite  sur  ce  produit  à  la  Salpêtrière  dans  le  service  du 
Professeur  Raymond,  intitulée  :  «  Les  Préparations  organiques  du  Brome  »,  par  le 
Dr  M.  Mathucu,  K.  M.  P.,  en  fOOG.  —  Conamunication  à  l’Académie  de  Médecine  par  le 
Professeur  Dlache,  séance  du  26  Mars  1907. 


Traitement  de  l’INSOMNIE  NERVEUSE 

40  gouttes  agissent  comme  1  gr.  de  Dromure  de  Potassium. 

demander  Bromottiérapie  physiologique,  Laboratoires  BOB  IN,  13,  Bue  de  Polssy,  Paris. 

La  seule  Préparation  de  Brome  injectable 

BROMONE  INJECTABLE 

Chaque  ampoule  est  dosée  à  raison  de  0.05  cgr.  de  brome  par  centimètre  cube. 
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CHRONIQUE  (Suite) 


la  course  des  nymphes  des  bois,  des  naïades  et  des 
dryades.  Et  vos  festins  où  coule  l’ambroisie,  ils  sont 
dignes  des  dieux,  dignes  des  noces  de  Pélée  et  de 
Tliétis.  Du  vin  cà  la  ronde  et  des  meilleurs  crfis  ! 
Aussitôt  les  tables  desservies,  vite  à  la  daii.-'-e,  à  la 
chasse  des  bêtes  sauvages  et  du  menu  gibier.  Plai¬ 
sirs  sous  toutes  les  fonnes  et  jamais  de  chagrins...  » 

Nous  nous  imagmons,  d’après  ce  récit,  Rabelais 
voyant  l’aube  d’un  matm  de  mai  pâlir  la  lueur  du 
quinquet  qui  a  éclairci  sa  nuit  studieuse  ;  il  lui  prend 
envie  de  s’évader  de  ce  noir  asile  de  la  souffr;ince 
pour  voir  des  arbres  et 
entendre  chanter  des  oi¬ 
seaux.  Il  s’en  va  prendre 
au  saut  du  lit  ses  amis, 

Dolet  et  Marot  et  les  voici 
tous  trois  partis.  Ils  sor¬ 
tent  de  la  ville  par  la 
porte  de  Pierre-Encize  et, 
passé  le  faubourg  du  ^'aise 
s’engagent  en  ce  solitaire 
vallon  de  la  Roche  auquel 
la  maison  des  champs  de 
l’imprimeur  Cardon  devait 
bientôt  donner  son  nom 
Et  après  le  déjeuner,  ar¬ 
rosé  du  léger  vin  des  co¬ 
teaux  beaujolais,  quelle 
belle  causerie  entre  les 
trois  amis  mollement  allon¬ 
gés  I  Tous  les  sujets  sont 
abordés,  lettres  antiques, 

‘jdiilosophie,  sciences  ;  et 
parfois  les  oiseaux  s’en¬ 
volent  aux  éclats  d’un  rire 
sonore  ■  c’est  maître  Fran¬ 
çois  qui,  au  plus  fort  de  la 
dispute,  a  lâché  en  mots 
crus  quelque  plaisanterie 
de  salle  de  garde. 

Tous  .ses  plaisirs  d’ail¬ 
leurs  ne  furent  pas  uassi 
hinocents  puisque  nous  savons  pertinemment  qu’il 
eut  à  Eyon  un  fils  qui  mourut  à  l’âge  de  deux  ans. 
On  a  voulu  voir  dans  cette  iiaternité  intempestive 
la  cause  de  la  fuite  inopinée  de  Rabelais  à  Grenoble. 
Nous  croyons  qu’il  n’en  est  rien,  car  le  petit  Théodule 
fut  reconnu  pubUquement  sous  le  nom  de  Rabelais. 
Nous  en  avons  pour  preuves  les  nombreuses  épi¬ 
taphes  que  «  le  très  docte  »  jurisconsulte,  Boynomié, 
composa  en  vers  latins  pour  le  fils  de 'son  ami: 
«  Eyon  e.st  ma  patrie,  Rabelais  est  mon  père  :  ignorer 
Ivyon  et  Rabelais  ce  serait  ignorer  deux  merveilles 
de  l’univers.  —  Tu  veux  savoir  qui  gît  sons  cette 


petite  pierre.  C’est  le  jemie  Théodule,  petit  de,  corps, 
d’âge,  de  traits,  mais  grand  par  son  père,  cet  homme 
savant  versé  dans  tous  les  arts  qui  conviennent  à  im 
lionime  bon,  pieux  et  honnête.  .Si  les  destins  l’eussent 
permis,  le  petit  Tliéodule  se  serait  apijroprié  la 
science  paternelle  et,  de  petit  qu’il  était,  serait  à  son 
tour  devenu  grand.  » 

Il  est  fort  possible  pourtant  que  cette  aventure 
amoureuse  ait  été  pour  quelque  chose  dans  cette 
première  absence  que  les  administrateurs  de  l’Hôtel- 
Dieu  devaient  lui  reprocher  lors  de  sa  deuxième  et 
définitive  disparition.  Ees 
Ivyomiais  en  effet  ont  tou¬ 
jours  été  gens  graves  et 
corrects.  Ce  médecin,  qui 
en  dehors  de  son  travail 
«  s’esoaudissait  »  si  gaillar¬ 
dement  et  dont  les  écrits 
respiraient  mie  bonne  hu¬ 
meur  si  truculente,  devait 
bien  les  étonner.  Ajoutez 
à  cela  que  l’autorité  ecclé¬ 
siastique,  assez  malmenée 
par  sa  jiluine  et  sa  parole, 
manœuvrait  en  sourdine 
pour  faire  naître  l’occasion 
t!e  lui  imputer  à  crime  sa 
philosophie.  Ee  persi>icace 
médecin  ne  se  laissa  pas 
.sm-preiidre  par  le  malaise 
dont  il  pre.s.sentait  autour 
de  lui  les  premiers  symp¬ 
tômes,  et,  devant  qu’il  fût 
trop  tard,  il  disparut.  Au 
même  moment,  Marot  pa- 
reillenieut  averti  s’enfuyait 
jusqu’en  Béarn.  Etienne 
Dolet  eut  grand  tort  de  ne 
pas  imiter  ses  amis  ;  cela 
lui  eût  peut-être  évité  de 
finir  en  place  de  grève  à 
quelques  années  de  là. 

Rabelais  n’alla  pas  loin.  Il  salua  sur  le  pont  du 
Rhône  les  soldats  des  archevêques-comtes  de  I,yon 
qui  en  gardaient  la  tour  et,  une  fois  sur  l’autre  rive, 
se  sentant  dans  la  province  voisine,  se  dirigea  vers 
Grenoble  oû  il  trouva  a.sile  dans  la  maison  de  Fran¬ 
çois  de  \’achon.  Celui-ci,  président  à  mortier  du 
Parlement  du  Dauphiné,  «ne  passait  point  agréa¬ 
blement,  disait-on,  ses  heures  de  loisir  s’il  n’étu¬ 
diait  pas  ».  \'ous  pensez  si  maître  François  fut 
à  .son  aise  en  cette  maison  hospitalière  aux  sa¬ 
vants.  Il  y  resta  donc,  attendant  qu’une  accalmie 
lui  permît  de  s’en  retourner,  et  prêt  dans  le 
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Ni  purgatif,  ni  laxatif,  mais 
simple  régulateur  des  fonc¬ 
tions  intestinales. 


THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 

THAOLAXINE 


a  remplacé  dans  le  formu¬ 
laire  du  praticien  tous  les 
laxatifs  et  purgatifs  dont 
les  dangers  ont  été  dénon¬ 
cés  par  tous  les  cliniciens. 


est  prescrite  et  employée 
dans  tous  les  services  des 
hôpitaux  de  Paris  :  Saint- 
Antoine,  Lariboisière,  An- 
dral,  Broca,  Beau] on.  Mai¬ 
son  municipale  de  santé,  elc. 


a  déjà  une  littérature  médi¬ 
cale  importante:  B’  Bardet, 
Paul  Carnot,  Kolbé, 
D'Paul  Le  Gendre,  D’ Mar¬ 
tinet,  B^  J. -Ch.  Roux,etc.[i) 


d’origine  exclusivement 
végétale  est  garantie  sans 
addition  d’aucun  principe 
chimique  obtenu  par  voie 
de  synthèse. 


est  un  produit  de  fabrica¬ 
tion  française  qui  ne  doit 
pas  être  confondu  avec  les 
imitations  que  son  succès 
a  provoquées. 


ne  devant  la  faveur  dont 
elle  jouit  auprès  du  public 
qu’aux  seulesprescriptions 
des  médecins,  ne  fait  de 
publicité  que  dans  les  jour¬ 
naux  médicaux. 


LAXAGARINE 

M.  le  A.  Mathieu,  médecin  de  l 'hôpital  Saint-Antoine,  à  Paris,  nous  ayant  fait 
remarquer  qu'il  y  aurait  intérêt  à  graduer  l’action  des  extraits  de  rhamnées 
incorporés  à  l'agar,  nous  préparons,  sur  ses  indications,  sons  le  nom  de 
Laxagarine,  une  variété  de  Thaolaxine  sans  addition  d’aucun  extrait. 

CHOLÉOKINASE 

Dragées  ovoïdes  kératinisées  d'extrait  spécial  de  fiel  de  bœuf  et  de  kinase, 
spécifiques  de  l'entérocolite  muco-membraneuse . 


LITrÉllATURE  SUR  DEMANDE  ADRESSÉE: 

LaMoires  duret  &  raby,  s,  flvaaue  les  Tilleuls,  a  paris 


(1)  Bardet  (Bulletin  de  Thérapeutique,  8  juill.  1908).  —  P.  Carnot  (Progrès  médical,  17  oct.  1908).  —  Koeré 
(Archives  des  Maladies  de  l'appareil  digestif,  du  D''Matliieu,  1909,  p.  219,  et  Presse  médicale,  H  août  1909).  — 
P.  Le  Gendre  (Journal  des  Praticiens,  8  mai  1909).  —  Martinet  (Presse  médicale,  5  déc.  1908  ;  30  mars  1910).  — 
P.  Le  Gendre  et  Martinet  :  Les  Régimes  usuels.  Paris,  Masson  et  C“>,  1909,  page  2'43,  —  J.  Cii.  Rou,\  ;  Les  Consul- 
talions  médicales  françaises  fasc.  XIV  :  La  Colite  muco-mombraneuso  (Poinat,  édit.) 
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CHRONIQUE  (Suite) 


cas  contraire  à  passer  la  frontière  voisine  si  l’orage 
éclatait. 

Cependant  les  administrateurs  de  l’Hôtel-Dieu 
trouvant  que  leur  médecin  exagérait  en  s’absentant 
<1  du  dict  hôpital  sans  congé  prendre  pour  la  deu¬ 
xième  fois  »  songèrent  à  lui  donner  un  succes.seur. 
Le  dimanche  13  février  1534,  ils  se  réunirent  donc 
à  l’Hôtel-Dieu  «  après  dîner  ». 

Trois  candidats  se  mettaient  sur  les  rangs  :  M»  du 
Castel,  Charles  et  M«  Canapé,  celui-là  même  — 
oh  1  ingratitude  hmnaine  !  —  à  qui  Rabelais  avait 
généreusement  fait  don,  pour  ajouter  à  une  traduc¬ 
tion  de  Galien,  des  deux  instrmnents  de  chirurgie 
qu’ils  avaient  imaginés. 

Au  cours  de  la  séance,  quelques  administrateurs 
firent  remarquer  que  Rabelais  n’était  pas  démis'iioii- 
naire  :  J  ehan  Guilloud  dit  «  que  l’on  doit  bien  y 
penser  »  et  Pierre  Duraiid  «  qu’on  doit  supercéder 
d’y  pourvoir  jusqu’après  Pâques,  car  il  a  entendu 
dire  que  ledit  Rabelais  est  à  Grenoble  et  pourra 
revenir  ». 

Mais  l’influence  prépondérante  revient  à  M.  de 
Montrottier  et  pour  cause  :  il  donne  par  an  «  au  dict 
hôpital  trois  cents  livres  tournois  »  !  Et  comme 
l’austère  M.  de  Montrottier  n’est  jras  avec  ceux  qui 
pensent  que  «  rire  e.st  le  propre  de  riiomme  »  les 
partisans  de  Rabelais  ne  sont  pas  en  bonne  pos¬ 
ture.  Aussi  leur  collègue  Rochefort  déclare-t-il  se 
soumettre  «  à  l’advis  de  M.  de  Montrottier  »  et  l’op¬ 
portuniste  Guillou  '«  s’en  remet  à  la  pluralité  des 
voix  ».  Du  reste  celui  des  candidats  qui  semble 
«  bien  idoine  et  sufiâsant»,  M'^  du  Castel,  se  contente 
des  gages  de  trente  livres.  Malgré  cette  raison  con¬ 
vaincante,  on  se  sépara  sans  avoir  pris  de  détermi¬ 
nation  et  ce  fut  seulement  le  5  mars  suivant  que 
le  fugitif  fut  définitivement  remplacé. 

Il  faut  bien  croire  cependant  que  Rabelais  ne 
garda  pas  trop  fâcheuse  impression  de  son  séjour 
aux  bords  du  Rhône,  si  l’on  en  juge  par  les  nombreux 
souvenirs  de  Lyon  qui  émailleit  ses  livres  et  qui 
pourraient  suffire  aux  yeux  des  Lyonnais  à  le  faire 
reconnaître  pour  un  des  leurs.  Ici  se  souvenant  des 
inaîsons  de  Saint-Jean  adossées  à  Fourvières  et  dont 


le  dernier  étage  est  un  rez-de-chaussée  du  côté  de 
la  colline,  il  affirme  qu’il  est  «  des  lieux,  à  Lyon 
où  les  étables  sont  au  plus  haut  du  logis  ».  Plus  loin 
il  nous  conte  que  le  galimart  (étui  à  plumes)  de  Gar¬ 
gantua  était  «  gros  et  grand  plus  que  les  gros  piliers 
d’Ainay  »  ;  Rabelais  n’était  pas  passé  devant  ce 
bijou  de  l’art  roman  sans  admirer  les  piliers  du  chœur 
obtenus,  dit-on,  en  sciant  par  le  milieu  les  immenses 
colonnes  du  temple  que  les  Romains  avaient  élevé 
à  Auguste  en  débarquant  dans  les  marais  de  la 
Saône.  Il  célèbre  ailleurs  les  ganivets  (canifs)  de 
<1  Lyon  sur  le  Rhône  »  ;  voulant  attacher  solidement 
Pantagruel  au  berceau,  il  décrit  de  «  gros  câbles, 
comme  ceux  que  l’on  fait  à  Tain  pour  le  voyage  du 
sel  à  Lyon  »  ;  il  donne  un  souvenir  aux  «  batelières 
de  Lyon  »  qu’il  met  de  pair  avec  les  gondoliers  de 
Venise. 

La  recoimaissance  du  ventre  l’oblige  à  parler 
quelque  part  des  «  soupes  lyomiaises  »,  et  du  car¬ 
naval,  il  a  retenu  la  promenade  de  Mâchecrotile, 
réplique  lyonnaise  de  la  Tarasque. 

Enfin  les  «  escus  de  Gadaigne  »  rappellent  la  pro¬ 
verbiale  richesse  du  banquier  Gadagne  dont  l’hôtel 
a  été  sauvé  récemment  par  la  municipalité  lyon¬ 
naise  de  la  pioche  des  démolisseurs. 

Avant  de  tenniner  cette  étude  —  bien  que  nous 
n’ayons  aucune  qualité  pour  ce  faire  — ■  il  nous  reste 
à  exprimer  un  vœu. 

Lyon  a  complètement  oublié  ce  génial  ouvrier  de 
la  pensée  qui  l’honora  de  sa  présence  pendant  près 
de  deux  ans. 

N’y  aurait-il  pas  motif  à  marquer  ce  passage 
autrement  que  d’une  plume  fugitive?  Il  suffirait 
peut-être  de  signaler  cettè  ingratitude  au  fin  lettré 
qui  préside  aux  destinées  de  la  ville  pour  qu’il 
prenne  l’initiative,  non  pas  d’un  buste  —  ils  sont 
trop  !  —  mais  d’une  simple  inscription. 

Dans  la  cour  du  vieil  Hôtel-Dieu,  par  exemple, 
le  nom  de  Ral.ielais  rappellerait  à  ses  cadets  du  xx" 
siècle  le  souvaiir  du  «  prudent  et  sage  médecin  »  qui 
ne  travaillait  pas  moins  «  à  réjouir  l’esprit  abattu 
de  ses  malades  qu’à  guérir  les  infirmités  de  leur 
corps.  » 
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Les  Analyses  û'Urines  sont  granûement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURIIME 

qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permetlent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 

Ces  Trousses,  qui  se  présentent  sous  la  forme  d'un  élégant  portefeuille  facilement 
transportable  dans  la  poche,  se  présentent  sous  3  modèles  : 

I»  Trousse  Index  "  La  Dosurine"  destinée  à  la  recherche  qualitative  de  l'Albumine 
ou  du  Sucre. 

2»  Trousse  A  "  La  Dosurine  ",  destinée  à  doser  l'Albumine  contenue  dans  rUrinc  ; 
3"  Trousse  D  "  La  Dosurine  ",  destinées  doser  la  quantité  de  sucre  (glucose). 

Prix  de  chaque  trousse  :  S  francs  (Franco  B  fr.  30) 

Ampoules  de  renouïellement  :  la  boite  de  10,  2fr.  SO  (franco  2  fr.  76)  j  la  boite  de  20,  4  fr.  75  (franco  5  fr.) 
Remise  de  i5  o/o  à  MM.  les  Médecins 

“  Société  la  Dosurine  ”,  16,  Rue  Charlemagne,  PARIS 


BAIN  P.“L.  CARRÉ  ANTI-NERVEUX 

innn_DDniuin-PUi  nDiio^ 

lUUU  DnUIllU  LtlLUnUnt  s*"»  P*»"'  convalescents.  Anémiques, 

ivrs#v  ■«iivrissw  w  •  i  s.  v  w  si  s.  Neurasthéniques,  Arthritiques,  Rhumatisants,  Ner- 

—  veux  et  la  Tuberoulose  osseuse  Infantile.  — 


Séjour  d’Êté  recommandable  pour  Familles 

SILS  MARIA 

ENGADINE  (Suisse) 

GIGER’S  HOTEL  WALDHAUS 


SITUATION  INCOMPARABLE 
le  repos  des  gens  surmenés  par  les  affaires.  Loin  du  bruit  et  de  la  poussière  (les  automobiles  sont  interdites). 
Alimentation  rationnelle  comprenant  beaucoup  de  fruits  et  de  légumes  frais. 

Nombreuses  promenades  :  à  pied,  en  voiture,  en  barque. 

■  de  Sils  convient  aux  enfants  qui  sont  toujours  nombreux  l’été  au  Waldhaus. 
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VARIÉTÉS 


STATIONS  D’ALTITUDE  DES  PYRÉNÉES 
GAVARNIE 

Par  le  D'^  G.  LEGRAND  (de  Pau) 

«  Il  n’y  a  pas  de  plus  merveilleux  pays,  )X)ur  la 
cure  de  hauteur  que  les  Pyrénées  françaises.  Ta 
limite  des  neiges  y  e.st  plus  élevée  que  dans  les  Alpes, 
d’où  possibilité  de  s’établir  plus  haut  sans  être 
incommodé  par  la  présence  immédiate  des  glaciers. 
Te  fœhn  n’y  existe  pas  et  les  vents  du  midi  y 
soufflent  très  rarement.  Ta  saison  d’été  s’y  prolonge 
jusqu’en  octobre  ;  le  mois  de  septembre  y  est  superbe 
et  assez  chaud  ;  la  neige  y  est  rarement  précoce  ; 
dans  tous  les  cas 
elle  ne  dure  pas. 

Tes  malades 
pourraient  donc 
y  demeurer 
beaucoup  plus 
tard.  Malheu¬ 
reusement  il 
n’existe  aucune 
station  d’alti¬ 
tude  habitable 
dans  ce  mer¬ 
veilleux  pays  et 
il  ne  semble  pas 
qu’il  doive  s’en 
établir  de  sitôt  ». 

Ainsi  s’expri¬ 
me  R  e  g  n  a  r  d 
dans  son  remar¬ 
quable  ouvrage  sur  la  Cure  d’altitude  (i)  ;  et  cette 
constatation  était  rigoureusement  exacte  au  moment 
où  ces  lignes  ont  été  écrites.  Il  semblait,  jusqu’à  ces 
dernières  années,  que  l’utilisation  des  incomparables 
richesses  naturelles  que  renferment  les  Pyrénées  sous 
le  rapport  de  la  médication  sulfurée  eût  complète¬ 
ment  détourné  l’attention  des  ressources  qu’elles 
pouvaient  offrir  au  point  de  vue  purement  clima¬ 
tique  ;  et  si  les  localités  possédant  des  sources  sul¬ 
fureuses  étaient  abondamment  pourvues  d’hôtels 
et  de  maisons  de  rapport  permettant  d’y  séjourner- 
dans  des  conditions  satisfaisantes,  on  ne  rencontrait 
ailleurs  que  de  vagues  auberges  «  encombrées  par  les 
touristes,  les  guides  et  mêmes  les  muletiers  ». 

Ce  fâcheux  état  de  choses  est  aujourd’hui  changé. 
Iæs  connaissances  récemment  acquises  sur  l’extraor¬ 
dinaire  pouvoir  de  régénération  que  possèdent  l’air 
et  la  Imnière  quand  ces  agents  naturels  atteignent  un 
certain  degré  de  pureté  et  d’intensité  ont  démontré 
qu’il  y  avait  mieux  à  faire  et  que  les  stations  ther- 

(i)  Df  Paul  Rbgnard,  cure  d’ Altitude,  Masson  et  C», 
l’aris,  189?. 


juales  relativement  élevées  comme  Barèges,  Caute 
rets  ou  Tuchon  ne  sauraient,  pour  bien  des  raisons, 
tenir  lieu  de  stations  d’altitude.  Des  hôtels  se  .sont 
élevés  ou  sont  en  train  de  s’élever  sur  un  certain 
nombre  de  points  spécialement  désignés  pour  cette 
destination  par  un  ensemble  de  conditions  particu¬ 
lièrement  favorables.  C’est  dans  la  hante  vallée  de 
(lavarnie,  à  i  350  mètres,  qu’a  été  construit  en  1905 
le  premier  hôtel  de  ce  genre.  T’an  dernier,  un  autre, 
de  proportions  plus  grandioses,  '  était  inauguré  à 
Font-Roineu  (i  800  mètres),  au  centre  de  la  Cer- 
dagne  française  et  au-dessus  du  vaste  plateau 
qu’on  a  proclamé  «  l’un  des  plus  beaux  paysages  du 
monde  entier  » 
(Baron  Tajdor). 
Prochainement, 
enfin,  un  hôtel 
ouvrira  ses  por¬ 
tes  à  Superba- 
gnères,  sur  ce 
magnifique  pla¬ 
teau  dominant 
Tuchon  de  prè.s 
de  I  200  mètres 
et  où  les  ama¬ 
teurs  de  ski  se 
donnent  déjà 
rendez-vous  de¬ 
puis  qu’un  funi¬ 
culaire  penuet 
d’y  accéder  eu 
toute  saison. 

Mais  il  ne  suffit  pas  que  des  sociétés  ou  des  par¬ 
ticuliers  construisent  des  hôtels  et  s’efforcent  par 
une  publicité  plus  ou  moins  habile,  d’y  attirer  des 
touristes- en  été  et  des  fervents  du  ski  ou  de  la  luge 
en  hiver.  Tes  stations  d’altitude  créées  dans  les 
Pyrénées  françaises  ne  sauraient  avoir  qx)ur  objectif 
de  rivaliser  avec  telles  stations  mondaines  du  Mont- 
Rose  ou  de  l’Engadine  ;  outre  qu’elles  risqueraient 
fort  de  n’y  point  parvenir  de  sitôt,  il  ne  faut  pas 
oublier  que  ces  stations  ont  perdu  la  plus  grande 
partie  de  leurs  qualités  climatériques  du  jour  où 
elles  ont  été  consacrées -par  la  mode  et  envahies,  à 
époques  fixes,  l’une  par  la  cohue  bruyante  qu’y 
déversent  des  trains  de  plaisir  organisés  depuis 
Paris,  l’autre  par  une  foulé  élégante  et  oisive,  avide 
surtout  d’y  rencontrer  ses  distractions  favorites  et 
de  s’y  livrer  à  des  exliibitions  somptueuses,  fort  peu 
en  harmonie  avec  la  vie  simple  qui  doit  être  celle  des 
sunnenés  qu’on  envoie  à  la  montagne.  Si  la  cure 
d’altitude  ne  donne  pas  toujours  les  résultats  qu’on 
est,  en  droit  d’en  attendre,  c’est  qu’elle  est  trop  sou¬ 
vent  confondue  à  tort  avec  une  villégiature  d’agré¬ 
ment. 
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Aussi  les  stations  pyrénéennes  ne  seront-elles  vrai¬ 
ment  prospères  que  si  elles  sont  nettement  orientées, 
au  moins  pendant  la  saison  estivale  (i),  vers  le  rôle 
de  station  de  cure  que  leur  situation,  leur  éloigne¬ 
ment  relatif  de  Paris,  leurs  avantages  climatériques 
semblent  devoir  leur  assigner  tout  naturellement. 
En  s’engageant  dans  cette  voie,  on  pandendra  sans 
peine  à  détourner  utilement,  au  profit  d’une  région 
française,  une  partie  du  courant  qui  se  dirige  chaque 
été  vers  la  Suisse,  emportant  vers  la  série  des  stations 
médicales  toute  une  population  de  malades  ou  de 
valétudinaires  qui  en  reviennent  à  l’automne  trans- 
fonnés  par  les  propriétés  réparatrices  du  climat 
d’altitude.  C’est  là  un  but  dont  le  corps  médical 
ne  saurait  se  désintéresser  et  il  appartient  aux  méde¬ 
cins  ayant  eu  l’occasion  de  séjourner  dans  les  sta¬ 
tions  qui  nous  occupent  d’en  étudier  les  caractères 
climatériques  et  de  les  faire  connaître  par  leurs 
écrits  ou  par  des  communications  dans  les  congrès 
de  climatologie.  C’est  ce  que  je  fais  aujourd’hui  pour 
Gavarnie.  Ees  circonstances  m’ayant  pennis,  à 
différentes  reprises,  d’observer  les  conditions  excep- 
tioimellement  favorables  qui  se  trouvent  réunies 
dans  cet  admirable  site  pour  en  faire  une  station 
d’altitude  de  premier  ordre,  je  vais  les  exposer 
brièvement  pour  les  lecteurs  de  ce  journal.  Si  j’ai  la 
bonne  fortune  de  voir  mon  exemple  suivi  ultérieu¬ 
rement  pour  Font-Romeu  et  Superbagnères,  j’aurai 
la  satisfaction  d’avoir  apporté  ma  modeste  contri¬ 
bution  à  la  belle  œuvre  de  propagande  nationale 
ardeimnent  poursuivie  de  son  vivant  par  le  Dr  Hu- 
chard  et  si  brillamment  continuée  par  les  savantes 
et  attrayantes  conférences  qui  valent  chaque  année 
au  professeur  Dandouzy  l’affectueuse  recoimaissance 
de  ses  auditeurs  privilégiés  du  Voyage  d’études 
médicales. 


Une  station  df  altitude  doit  être  nécessairement 
située  sur  un  plateau,  à  flanc  de  montagne  ou  dans 
ime  haute  vallée  ;  c’est  dans  cette  dernière  position, 
qui  a  l’avantage  d’assurer  une  protection  efficace 
contre  les  vents,  que  se  trouve  Gavarnie.  De  Gave 
de  Pau,  formé  par  les  multiples  cascades  qui  se  pré¬ 
cipitent  du  haut  des  terrasses  du  Marboré  coule  tout 
d’abord,  après  un  étroit  couloir  où  il  est  enserré 
à  sa  sortie  du  cirque,  dans  une  vallée  spacieuse  et 
aérée,  orientée  presque  exactenent  du  sud  au  nord 
et  qui  s’étend  à  peu  près  en  ligne  droite  sur  une 
longueur  d’environ  quatre  kilomètres.  Ses  eaux 

(i)  D’cxiîOiition  sur.  le  versant  nord  de  la  cliaîne,  les  élé¬ 
vations  thcriuométriques  survenant  sous  rinfluence  du  vent 
du  sud  et  produisant  parfois  une  fonte  des  neiges  momentanée 
en  janvier  ou  février  semblent  devoir  s’opposer  à  rutilisation 
thérapeutûiue  de  ces  stations  pendant  la  saison  liivernale. 


limpides  et  glacées  s’avancent  ici  paisiblement 
entre  des  rives  à  peine  surélevées,  s’étalant  en  larges 
nappes  au  milieu  de  verdoyantes  prairies  où  elles 
semblent  vouloir  s’attarder  comme  en  une  halte 
bienfaisante  après  les  sursauts  désordomiés  de  leur 
descente  vertigineuse.  A  droite  et  à  gauche,  le  sol 
se  relève  progressivement  en  pentes  gazomrées 
jusqu’aux  escarpements  rocheux  de  hauts  plateaux 
qui,  tout  en  préserv’ant  la  vallée  des  vents  d’Estet 
d’Ouest  permettent  néanmoins  aux  rayons  du  soleil 
d’y  pénétrer  largement  et  d’en  assurer  la  parfaite 
insolation  pendant  huit  à  neuf  heures  en  été.  • 

Mais  un  obstacle  se  dresse  au  nord  :  les  derniers 
contre-forts  du  pic  de  Piméné  interrompent  brus¬ 
quement  le  cours  alangui  du  Gave  et  l’obligent  à 
s’engager  vers  l’ouest  dans  une  gorge  encaissée  où 
il  redevient  un  torrent  impétueux  sur  un  parcours 
de  300  à  400  mètres,  jusqu’à  sa  jonction  avec  le 
Gave  d’Ossoue  ;  c’est  à  ce  niveau  que  sont  groupées 
sur  la  rive  gauche  les  quelques  maisons  qui  composent 
le  petit  village  de  Gavarnie,  •  point  tenninus  de  la 
route  de  voitures  qui  permet  d’y  accéder  facilement 
depuis  Duz. 

C’est  dans  ce  cadre  lumineux  de  verdure  et  d’eaux 
vives  qu’on  a  construit  l’hôtel  qui  pennet  aujour¬ 
d’hui  d’utiliser  les  avantages  climatériques  de  cette 
haute  vallée  pour  y  pratiquer  la  cure  d’altitude.  Il 
a  été  bâti  sur  la  rive  droite  du  Gave,  au  niveau  de  son 
coude  vers  l’ouest  et  se  trouve,  par  conséquent, 
complètement  isolé  du  village  dont  il  est  séparé  par 
le  cours  du  torrent.  Ainsi  sont  évités  les  incon¬ 
vénients  qui  auraient  résulté  d’un  voisinage  trop 
immédiat  avec  les  nombreux  excursionnistes  qui  se 
rendent  chaque  jour  dans  cette  région,  attirés  par 
la  réputation  universelle  du  cirque  de  Gavarnie. 
D’exposition  est  en  plein  midi,  face  au  grandiose 
décor  de  fond  que  fonnent  les  gradins  et  les  pics  du 
vaste  hémicycle,  avec  leur  éblouissante  couromre 
de  glaciers  et  les  chutes  vaporeuses  des  cascades  qui 
en  descendent.  Da  protection  éontre  les  vents  du  nord 
et  de  l’est  est  complète,  grâçl  au  pic  de  Pünénéet 
à  l’un  de  ses  prolongements  qui  le  relie  au  massif 
du  Marboré.  Au  midi,  l’écran  fonné  par  les  murailles 
du  cirque  constitue  une  barrière  beaucoup  moins 
efficace  :  les  crêtes  étant,  en  effet,  totalement 
dépourvues  d’arbres,  les  vents  ont  une  tendance  à 
s’abaisser  vers  la  vallée,  contrairement  à  ce  qui  arrive 
quand  ils  rencontrent  des  sommets  boisés  qui  ont 
pour  effet  de  relever  leur  direction.  Aussi  l’influence* 
du  vent  d’Espagne  se  fait-elle  sentir  désagréablement 
chaque  été  pendant  quelques  journées  orageuses  qui 
sont  heureusement  exceptionnelles  :  le  léger  rafraî- 
cliissement  qui  résulte  de  sou  passage  au-dessus  des 
glaciers  ne  paradent  pas  à  tempérer  suffisamment  ce 
vent  qui  semble  apporter  jusque  dans  ce  paysage 
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alpestre  les  chauds  effluves  d’Andalousie  ou 
d’Afrique. 

I,es  vents  d’ouest  et  de  nord-ouest  étant  de  beau¬ 
coup  les  plus  fréquents  pendant  les  mois  d’été,  la 
température  est  généralement  très  agréable  à  Gavar- 
nie.  I,e  thermomètre  oscille  entre  i6“  et  22°  pendant 
les  heures  chaudes  de  la  journée  et  s’élève  rarement 
au-dessus  de  25°.  Les  nuits  et  les  matinées  sont 
fraîches,  l’écart  entre  les  maxima  du  jour  et  les 
minhna  nocturnes  étant  habituellement  de  10° 
à  15°. 

L’air  est  sec,  comme  toujours  à  l’altitude,  excepté, 
bien  entendu,  quand  le  brouillard  .fait  son  apparition. 

Quant  à  la  imreté  de  l’air,  cette  qualité  primor¬ 
diale  du  clünat  d’altitude,  elle  se  maintient  ici  à  un 
degré  exceptionnel,  grâce  à  la  situation  de  point 
tenninus  occupée  par  Gavarnie.  La  viciation  de 
l’atinosphère  par  la  poussière  est  une  des  plus 
fâcheuses  conséquences  des  progrès  de  l’automo¬ 
bilisme  et  ses  inconvénients  se  font  surtout  sentir 
dans  les  stations  climatiques  dont  les  alentours  sont 
sillonnés  de  routes  nombreuses  incessamment  par¬ 
courues  par  des  véhicules  de  toutes  sortes.  Si  ces 
inconvénients  peuvent,  à  la  rigueur,  passer  au  second 
plan  dairs  les  endroits  où  l’absorption  d’eau  et  les 
différentes  pratiques  de  la  médication  hydro-miné¬ 
rale  constituent  la  partie  esséntièlle  du  traitement, 
il  ne  saurait  en  être  de  même  à  l’altitude  :  la  pureté 
de  l’air  et  l’intensité  de  la  radiation  solaire  peuvent 
être  considérés  à  juste  titre  comme  les  principaux 
agents  de  la  curé  de  montagne  et  l’on  ne  saurait 
attacher  trop  d^iniportance  au  maintien  de  leur  inté¬ 
gralité.  Aussi  convient-il  d’insister  sur  ce  fait  qu’il 
n’y  a  pas  de  routes  à  Gavarnie,  celle  qui  y  aboutit 
s’arrêtant  à  l’entrée  du  village.  On  ne  trouve  au 
delà  qu’un  chemin  muletier  conduisant  en  Espagne 
par  les  lacets  pittoresques  qui  s’élèvent  le  long  des 
escarpements  dé  la  rive  gauche  du  Gave  et  offrent 
aux  débutants  un  excellent  terrain  d’entraînement. 

La  sécheresse  de  l’air,  l’absence,  de  poussière  et 
de  microorganismes  s’opposent  à  l’absorption  de  la 
lumière  et  ont  pour  conséquence  .une  irradiation 
lumineuse  particulièrement  intense.  On  s’est  plaint 
quelquefois  de  la  pénurie  d’arbres  et  du  manque 
d’ombre  à  Gavarnie.  C’est  oublier  trop  facilement 
que  le  séjour  à  l’altitude,  on  ne  saurait  trop  le  répéter, 
ne  doit  pas  être  asshnilé  à  une  sùnple  villégiature 
dans  un  site  agréable  uniquement  recherché  pour 
ses  distractions,  sa  fraîcheur  et  ses  parcs  ombragés  : 
c’est  véritablement  une  médication,  ou,  pour  parler 
plus  exactement,  une  méthode  de  traitement  com¬ 
portant  l’utilisation  de  certains  agents  naturels  dans 
des  conditions  spéciales  de  pureté  et  d’intensité. 
Au  premier  rang  figurent  les  radiations  solaires.  Si 
les  connaissances  récemment  acquises  sur  la  lumière 


et  le  mode  d’action  des  différents  rayons  qui  la 
composent  sont  encore  trèsihnparfaites,  lesjrésul- 
tats  «  extraordinaires  »  obtenus  à  Leysin  dans  le  trai¬ 
tement  des  tuberculoses  externes  sont  des  faits  dont 
personne  ne  songe  à  contester  la  valeur  indiscutable. 
Or  dans  ses  intéressantes  publications  sur  cette  ques¬ 
tion  toute  d’actualité,  le  D’'  Rollier  insiste  avec  rai¬ 
son  sur  les  effets  généraux  de  la  cure  solaire  et  il 
fait  remarquer  que  l’augmentation  de  la  force  de 
résistance  du  malade  est  presque  toujours  propor¬ 
tionnelle  au  degré  de  pigmentation  de  la  peau.  Il 
semble  même  permis  de  se  demander,  étant  donné 
ce  que  nous  savons  sur  le  mécanisme  habituel  de  la 
guérison  de  la  tuberculose,  si  cette  influence  générale 
n’est  pas  seule  en  cause  dans  l’amélioration  rapide 
des  manifestations  locales  qu’on  obserr^e  après 
quelques  mois  de  séjour  à  Leysin.  Sachons  donc 
nous  garder,  à  l’égard  du  soleil,  d’une  tünidité 
excessive  qui  ne  laisse  pas  d’être  aujourd’hui  suran¬ 
née  ;  et  sans  vouloir  transfonner  du  jour  au  lende¬ 
main  d’anciennes  et  minutieuses  habitudes  de  pro¬ 
tection,  n’oublions  pas  que  «  le  bain  d’air  et  de  lu¬ 
mière  est  l’excitant  naturel  de  la  peau  et  que  celle-ci 
est  l’une  des  sources  les  plus  naturelles  de  l’énergie 
physique  »  (Rollier) . 

Il  est  à  peme  besoin  d’ajouter,  pour  compléter 
cette  rapide  esquisse  clhnatologique,  que  l’appa¬ 
rition  du  brouillard  vient  parfois  interrompre  la 
radieuse  Imninosité  habituelle  pendant  les  mois 
d’été  et  qu’il  faut  compter,  à  Gavarnie  comme 
ailleurs,  avec  quelques  journées  froides  et  brmneuses 
qui  sont  la  rançon  inévitable  du  séjour  dans  la 
haute  montagne. 

J’ai  déjà  dit  ici  même  l’importance  considérable 
que  j’attache  personnellement  à  l’exercice  en  mon¬ 
tagne  et  j’ai  insisté  sur  les  résultats  que  l’on  peut 
obtenir  chez  les  nerveux  par  un  entraînement 
facilité  par  les  conditions' atmosphériques  spéciales 
de  l’altitude  (i).  Aussi  ne  serart-on  pas  surpris  que 
je  signale  la  multiplicité  et  la  variété  de  promenades, 
excursions  et  ascensions  que  l’on  peut  faite  tout 
autour  de  Gavarnie.  «  Quelle  variété  presque  infinie 
d’aspects  de  la  nature  sauvage  autour  de  ce  modeste 
et  pacifique  village  !  Et  que  de  courses  à  faire,  pour 
tous  les  goûts,  pour  tous  les  âges,  depuis  de  simples 
flâneries  d’une  ou  deux  heures  dans  un  rayon  de 
quelques  kilomètres  jusqu’aux  plus  fonnidables 
escalades  dans  le  pays  des  neiges  et  des  grandes 
solitudes.».  Ainsi  s’exprime  le  comte  Henry  Russeh 
qui  fut  l’un  des  plus  fervents  admirateurs  de  nos 
Pyrénées  françaises  et  j’inclinerais  volontiers,  pour 
ma  part,  à  faire  de  cette  variété  de  courses  en  mon- 

(i)  Psycliothérapie  et  cure  d’altitude  {Paris  Médical, 
22  novembre  1913). 
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tagne  la  véritable  caractéristique  de  cette  belle 
région. 

J’ajouterai,  jDour  terminer,  qu’on  ne  trouve  à 
Gavarnie,  ni  casino,  ni  petits  chevaux,  ni  aucune  des 
distractions  habituelles  des  villes  d’eaux.  Au  reste, 
la  fréquentation  journalière  des  prestigieux  spectacles 
que  la  nature  offre  constamment,  à  l’altitude,  à  ceux 
qui  savent  y  vivre,  a  bientôt  pour  effet  de  modifier 
.leurs  goûts  et  d’affiner  leurs  jouissances  ;  le  besoin 


du  concert  bi-quotidien  ne  s’y  fait  nullement  sentir. 
Et  s’il  est  vrai  que  la  troublante  splendeur  des  nuits 
de  Gavarnie  prédisposerait  parfois  étrangement  à 
l’audition  de  quelque  mystérieux  prélude  wagnérien 
murmuré  par  un  invisible  orchestre,  il  est  non  moins 
certain  que  les  accords  de  la  Veuve  Joyeuse  et 
autres  valses  à  succès  du  répertoire  tzigane  heurte¬ 
raient  ici  trop  violemment  les  sentiments  inspirés 
par  la  majesté  des  lieux. 


LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


UNE  INDISCRÉTION  PROFESSIONNELLE 

On  sait  avec  quelle  rigueur  les  médecins  sont,  en  géné¬ 
ral,  soucieux  de  conserver  la  rigueur  du  secret  profes¬ 
sionnel.  Ils  ne  dévoilent  rien  de  ce  qu’ils  ont  connu 
derrière  la  porte  fermée  de  leur  cabinet,  les  maladies 
les  plus  graves  tombent  dans  l’oubli  de  leur  conscience 
et  les  intérêts  peuvent  se  heurter  près  d’eux  sans  que  rien 
n’échappe  à  leur  discrétion. 

Demande-t-on  au  médecin  si  tel  homme  peut  se  marier 
sans  apporter  dans  le  ménage  une  dette  due  à  la  syphilis, 
il  l’ignore.  Parle-t-on  de  l’obésité  d’une  jeune  fille  con¬ 
trainte  au  prix  de  grands  efforts  sous  la  férule  du  corset, 
ils  n’ont  rien  vu.  Des  clients  passent  anonymes  dans 
leur  cabinet,  il  ne  reste  rien  de  leurs  confidences. 

Seuls  les  producteurs  de  beauté,  les  charlatans  habitués 
des  sixièmes  pages  de  journaux  et  les  commerçants 
ordinaires  cherchent  dans  la  divulgation  de  cures  célèbres 
une  réclame  de  mauvais  aloi.  Ce  n’est,  en  effet,  que  pour 
certains  produits  qu’on  lit  des  enquêtes  d’où  résulte 
la  notoriété  de  produits  médicaux. 

Des  photographies  de  nombreuses  actrices  nous 
apprennent  chaque  jour  ou  que  leur  beauté  est  due  à 
l’emploi  d’un  certain  savon,  ou  que  leur  voix  n’a  de 
charme  qu’en  raison  de  certain  gargarisme  dont  le  nom 
s’étale  en  lettres  grasses  sous  le  portrait  de  la  victime. 

Des  personnes  pâles  se  réjouissent  des  pilules  qui  les 
sauvèrent,  il  n’est  pas  jusqu’à  des  pères  de  famille  qui 
ne  trouvent  dans  l’application  d’une  ceinture  représentée 
près  de  leur  portrait,  la  cause  efficace  de  leur  postérité. 

On  exploite  le  centenaire  qui  vient  d’être  fêté,  le 
rescapé  qui  a  retrouvé  la  vie,  et  les  noms  des  uns  et  des 
autres  sont  livrés  à  la  publicité  pour  la  gloire  d’un  médi¬ 
cament  et  dans  l’intérêt  du  vendeur.  Que  dirait-on  du 
médecin  qui  userait  de  semblables  procédés?  C’est  cepen¬ 
dant  ce  qui  Vient  d’arriver  le  17  février  dernier  à  la 
septième  chambre  du  Tribunal  de  la  Seine. 

M.  S...  avait  un  fils  dont  on  avait  dû  couper  les 
amygdales  et  soigner  les  végétations.  De  docteur  K... 
s'en  était  chargé  !  Des  opérations  terminées  et  le  jeune 
homme  rétabli,  M.  S...  demanda  au  médecin  le  prix 
de  ses  honoraires. 

—  Mille  francs  répondit  le  docteur. 

—  Je  vous  offre  500  francs,  et  j’estime  que  c’est 
suffisant,  répliqua  M.  S... 

On  discuta,  on  s’écrivit  et  finalement,  le  médecin 
dut  porter  sa  demande  devant  les  tribunaux. 

C’est  ici  que  les  débats  s’aggravèrent.  De  Tribunal 
avait  à  estimer  si  l’autorité  médicale  du  D'  K.  était  telle 
qu’em.  ne  pouvait  discuter  ses  honoraires.  Il  devait 
rechercher  si  le  nom  du  médecin  et  sa  qualité  justifie¬ 
raient  le  prix  demandé. 

Pour  faciliter  ce  travail,  le  D»  K...  eut  une  singulière 


idée  ;  il  versa  aux  débats  des  lettres  dans  lesquelles  il 
justifiait  des  titres  qu’il  pouvait  avoir  à  réclamer  des 
honoraires  élevés.  Non  seulement  il  parla  des  diplômes 
qu’il,  avait  obtenus,  et  des  fonctions  qu’il  avait  remplies, 
mais  il  poussa  l'indiscrétion  professioimelle  jusqu'à 
énuméret  les  personnes  célèbres  auxquelles  il  avait 
prodigué  ses  soins.  Une  de  ses  lettres,  adressée  à  son 
avocat,  se  terminait  ainsi  : 

«...  Voici  maintenant  une  liste  des  clients  que  j’ai 
eus  et  qui  pourra  doimer  une  idée  de  ce  que  vaut  ma 
clientèle  :  princesse  Eugène  Murat,  duchesse  de  Camatra, 
prince  Ouloff  etc.,  et  tutti  quanti.  Si  j’ai  pu  obtenir  une 
telle  clientèle,  quelque  chose  doit  la  justifier.  J  ’ai  une  ins¬ 
tallation  de  tout  premier  ordre  et  comme  il  y  eu  a  peu  à 
Paris,  et  si  vos  loisirs  pouvaient,  un  jour,  diriger  vos 
pas  de  ce  côté,  je  serais  enchanté  de  vous  le  faire  cons- 

Une  autre  lettre,  du  27  décembre  1912,  contenait 

«  Voici  encore  une  petite  liste  de  clients  importants 
que  j’avais  oubliés  dans  la  première  liste:  duchesse 
de  Manchester...  etc.  Je  crois  que  ces  deux  petites  listes 
auront  quelque  effet  sur  les  juges.» 

De  II  janvier  1913,  la  démission  de  M.  Millerand 
rappelait  au  docteur  K..,  qu’il  avait  un  client  dont 
le  nom  ne  pouvait  manquer  de  jeter  quelque  éclat  sur 
son  cabinet,  et  il  écrivait  encore  à  sou  avocat  : 

«  Voici  une  autre  petite  liste  de  clients,  que  j’ai  oubliés 
dans  les  deux  listes  précédentes,  que  je  vous  ai  envoyées.» 

De  Tribunal  a  pensé,  contrairement  aux  prévisions 
du  Dr  K.,  que  ces  divulgations  indiscrètes  et  le  moyen 
singulier  de  faire  valoir  des  qualités  professionnelles 
aux  dépens  d’un  secret  légal,  affirmait  une  conception 
fâcheuse  des  devoirs  de  la  profession,  d’autant  plus  que 
le  médecin  avait  fait  lire  à  l’audience  des  lettres 
d’acteurs  et  d’actrices  et  de  plusieurs  magistrats  qui  se 
félicitaient  de  son  traitement. 

En  définitive,  le  tribunal  h’a  accordé  au  D'K.  que 
600  francs  d’honoraires. 

Ainsi,  il  n’a  servi  à  rien,  au  médecin  d’oublier  les 
devoirs  du  secret  professionnel,  et  de  chercher  à  étonner 
les  magistrats  par  la  gloire  de  ses  relations.  Il  faut 
d’ailleurs  reconnaître  que  de  semblables  procédés  impres¬ 
sionnent  défavorablement  les  juges,  et  qu’en  les  employant 
les  médecins  risqueraient  de  s’abaisser  au  rang  de  ceux 
qu’ils  poursuivent  eux-mêmes  souvent  pour  exercice 
illégal  de  la  médecine. 

Ce  n’est  pas  par  la  réclame,  ni  surtout  par  une  sem¬ 
blable,  publicité  que  les  médecins  doivent  atteindre  à  la 
notoriété,  ils  ont  tout  à  y  perdre  et  on  voit,  par  l’exem¬ 
ple  qui  précède  qu’ils  ne  sauraient  y  gagner. 

Adrien  Peytei,. 

Docteur  en  droit.  Avocat  à  la  Cour  d’appel. 
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L’AGRÉMENT  D’UNE  CONSULTATION  DE  DOCTEURS 


—  Je  vous  dis  que  si  monsieur  écoute  votre  avis  il  n’a  pas  trois  jours  à  vivre  !... 

—  Et  moi  je  vous  certifie  que  si  monsieur  suit  vos  conseils  c’est  un  homme  mort  !... 


—  257  — 


KÉPHIR -SALMON  îî  PULVO-KÉPHIR 


Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tubereuteux 

Képhir  n»  1  laxatif.  —  N»  2  Alimentaire.  —  N»  3  Constipant. 

KOUMIS-SALMON 

Préparé  selon  la  mode  de  Klrgls 


YOGHOURT 

Lait  caillé  bulgare 

psie,  Constipation,  Entérite,  Appendicite,  D 


Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domicile  dans  Paris 
TBliÉPHOflE  149-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TÉIiÉPflOiStE  149-78 


La  Sémiologie  Cardiaque 

ACTUELLE 

Les  localisations  cardiaques 

1914,  I  vol.  in-16  de  96  p.  avec  figures,  cartonné.  1  fr.  50 


Ptcfcjgi  I  PB0DÜIT8  fiHÉTIQDES  |  mitirluu 

a  DE  REGIME 

Ch.  HEUDEBERT 


Votre  DHofeur 

cfîcu^/ 

la  boi^le 

ToDRisT 


BISCOTTES 


J  nr  l/rCRT  DIABÈTE,  OBÉSITÉ,  DYSPEPSIE,  GASTRITES 
QU  U  llLDI  gastralgies,  GASTRO-ENTÉRITES,  ETC. 
(Légumine  26  médailles  d’Or  et  Grands  Prix  aux  diverses  Expositions 
diastasée)  échantillons  :  2!,  Boulin  Haussmann,  Paris 
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DIÉTÉTIQUE 


Le  régime 

dans  les  psychopathies 

D’après  le  Docteur  Borntraeger 

Soupes.  —  Soupes  à  l’eau  et  au 
lait  avec  toutes  espèces  de  farineux 
(gruau,  sagou,  avoine,  maïs,  riz, 
légumineuses  ;  soupe  aux  pommes 
de  terre  (sans  bouillon)  ;  lait  caillé. 
Quelquefois  :  soupe  légère  au  vin, 
soupe  au  vin  et  au  sagou  ;  soupes  aux 
petits  pois,  aux  harieots,  aux  len¬ 
tilles. 

Viandes.  —  Modérément.  Pas 
de  plats  ni  sauces  avec  poivre  ou 
autres  épices.  De  préférence  : 
volailles,  veau,  porc  frais,  gelées 
de  viande. 


Poissons.  —  Modérément.  Éviter 
les  sauces  et  conserves  fortes,  de 
même  que  les  poissons  gras  et  salés 
(saumon,  auguilles,  esturgeon,  ha¬ 
reng.) 

Œufs.  —  En  quantité  modérée. 

MATifîRES  GRASSES.  —  Copieuse¬ 
ment,  s’il  n’y  a  pas  tendance  à 
l’obésité.  Bon  beurre,  crème,  graisse 
de  boeuf,  saindoux,  huile,  lard  ; 
viandes  grasses,  autant .  qu’elles 
sont  bien  supportées. 

Farineux.  —  Pain  à  discrétion. 
Riz,  gruau,  nouilles,  macaronis, 
sarrasin. 

Légumes.  —  Légumes  frais,  à 
volonté.  Pommes  de  terre.  Plus 
rarement  et  en  petite  quantité  : 
choux,  céleri,  panais,  oseille,  persil. 


DESSER'I.  ■ —  Compotes,  gelées 
miel  ;  fromage  blanc  surtout  avec 
de  la  crème  ou  du  lait.  Fruits  à 
discrétion. 

Boissons.  —  Eau,  eaux  miné¬ 
rales,  limonades,  lait  (en  petite 
quantité),  babeurre,  petit-la't  infu¬ 
sés  chauds  (camomille,  menthe,  til¬ 
leul),  café  de  glands,  chocolat,  cacao, 
cacao  de  glands.  A  titre  d’essai,  en 
petite  quantité  ;  bière  légère,  bière 
de  malt,  bière  forte,  café  ou  thé  léger . 

Défendu.  —  Spiritueux  (eau-de- 
vie,  liqueur,  etc.),  bière  d’exporta¬ 
tion,  café  fort,  épices,  extrait  de 
viande,  bouillon,  gibier,  homard, 
langouste,  écrevisses,  viandes  fumées, 
raifort,  cornichons,  moutarde, 
asperges,  échalotes,  oignons. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES  - 

Ischémie  cardiaque. 


Hyperhidrose  plantaire 
et  palmaire. 

(DI  Ch.  Sabatié), 
i»  Prendre  tous  les  jours  mi  bain 
de  pieds,  chaud  ou  frais,  suivant  que 
les  pieds  sont  froids  et  cyanosés,  ou 
rouges  et  chauds. 

Mettre  dans  ce  bain,  par  litre 


Une  cuillerée 
le  cuillerée  à 


Borate  de  soude  .... 

'reiuture  de  benjoin 
Ou  bien  ; 

Formol  à  40  p.  10 
Ou  bien  : 

Fermangaiiate  de  ijotasse .  o‘’,25' 

Ou  bien  : 

Alun  calciné .  10  grammes. 

2°  Paire  deux  fois  par  jovir  un 
lavage  avec  l’une  des  solutions  ; 
'l'elnlure  de  benjoin ...  10  grammes. 


Ou  bien  ; 

Sulfate  de  quhiine. . . 

Alcoolà  60“ . 

Ou  bien  : 

Alcool  à  60“ . 


Faire  des 


Urticaire. 

s  des  pulvérisations  s 
solution  suivante  : 

Chloroforme .  j 

Alcool  camphré  .. .  (  âû  30  gr 
ÉŒer  sulfurique. .  ) 

Mentliol .  id  gr 

P.  S.  A.  mixture. 


Varicelle. 

Poudrer  abondamment  tout  le 
corps,  et  plus  spécialement  les  bou-' 
tons,  avec  ; 

Poudre  de  talc  stéri¬ 
lisé  par  chauffage 

à  150° . ,  300. grammes. 

Acide  borique  pul¬ 
vérisé .  40  — 

Sous-iiitrate  de  bis- 


Oxyde  de  zinc  pur 

pulvérisé .  20  cent,  cubes. 

Porphyriser  et  tamiser  avec  soin. 
Désinfection  du  üez  et  de  la  gorge 
par  pulvérisation  de  : 

Essence  de  niaouli  pure  .  5  grammes. 

Huile  d’olive  lavée-  à 

l’alcool .  75  — 

Ou  par,  dans  les  narines,  mi  peu 
de  la  pommade  suivante  : 

Baume  du  Pérou .  i  gramme. 

Lanoline  '. .  15  grammes. 


Vaselin( 


30  — 


Anémie  de  la 


grossesse. 

Poudre  d’écailles  d’iiuîtrcs  ....  oS’',40 

Glycérophosphate  de  chaux  . . .  os'',i5 

Glycérophosphate  de  manga- 


«1,05 


Poudre  de  fèves  Saint-Ignace. . 

Quassine  cristallisée .  08I003 

Pour  un  cachet  11“  60.  Trois  par 
jour  au  milieu  des  repas  du  matin,  de 
midi  et  du  soir. 

Une  fois  par  semaine  un  lavement 

Miel  de  mercu¬ 
riale  . 

Eau  bouillie. . 


Dans  les  crises  de  ce  genre,  on  se 
sert  avec  avantage  de  la  formule 
ci-dessous  (Ricklin)  : 

Alcool  à  90“  .  . . .  3  5  grammes. 

Essence  d'anis - '. -  2  — 

Ammoniaque  liquide  .. .  12  — 

A  prendre  plusieurs  fois  dans  la 
journée,  à  raison  de  X  gouttes 
dans  un  peu  d’eau  sucrée  (Bul.  gén. 
de  Thérap.). 

Constipés 

à  digestion  douloureuse. 

Formule  donnant  de  très  bons 
résultats  chez  les  constipés  à  di¬ 
gestion  douloureuse  : 

Poudre  de  belladone.  1 

-  (  a 


Chlorhydrate  de  c 


O  grammes. 


O  grammes 


Pancréatine . \ 

Poudre  de  cascara .  1 
Poudre  de  rhubarbe .  ( 

Poudre  de  magné- 1 

sie  hydratée . ' 

Soufre  précipité. . .  / 

Lactose  vanillée . . 

Une  cuillerée  à  café  à  midi  et  le 
soir  pendant  le  repas. 

Magnésie  hyxlxatée.) 

Crème  de  tartre...!  ââ  25  grammes. 

I^ictose . )  ‘ 

En  prendre  une  cuillerée  à  café 
dans  un  quart  de  verre  d’eau  le 
matin,  une  heure  avant  le  premier 
déjeuner,  tous  les  deux  ou  trois 
jours. 

(P.  Cayua). 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Bplendid  Hdtel  Kxcelsior.  —  i®''  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 
Colf  Links.  —  En  1914,  Ouverture  du  “  ROYAL  ”, 
Hôtel  et  Restaurant  de  luxe. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Btitanniqae.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  80  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J  ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  Leuiîr,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernascon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bbrnascon  propriétaire. 


Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 


Bourbon-Lancy . 

Grand  Hôtel  de  i*r -ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 


Ganter  ets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Cumlère  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 

Châtelguyon. 

Grand  Hôtel  dn  Faro,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  jirivées,  2  ascenseurs.  —  Régime  tris 
soigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 


Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignoti.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs.— 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 

Èvian. 

Boyal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 


Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 


Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  I,e 

seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. _ 

Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  i"  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l’établissement 
thermal. 

Royat. 

Grand  Hôtel  et  Hsjeitio 
Palace.  —  Installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dans 
toutes  les  chambres. 

Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

GIger’s  Hôtel  Waldhans.  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légtunes 
frais.  — Confort  moderne. 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  dn  Pare.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
i«r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 

Vais. 

Grand  Hôtel  dea  Bains.  —  i"  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hôtel  dn  Parc.  (Aletti,  Directeur. 

Hôtel  Hajestio.  (Aletti  Directeur.) 

Vichy. 

Hôtel  et  Villas  des  Ambas¬ 
sadeurs.  —  Bien  connus 
pour  leurs  installations  hy¬ 
giéniques,  confortables,  élé¬ 
gantes.  —  Partout  eau  cou¬ 
rante  chaude  et  froide.  —  Cuisine  simple  renommée. 
Menus  de  régimes. 


%  ^ 


L’ERMITAGE  D’ÉVIAN-LES-BAINS 

’  La  maison  de  Régime  par  excellence  =  Cures  d’air  et  de  soleil 
RELIÉ  A  L’ÉTABLISSEMENT  THERMAL  PAR  UN  FUNICULAIRE 

Saison  d’Avril  à  Novembre  LA  DIRECTION 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


GAZETTE  DES  HOPITAUX.  -  Quelle  est  la  forme 
clinique  de  la  syphilis  qui  aboutit  le  plus  souvent 
à  la  paralysie  générale  (André  Coi, un.  ii"  69. 
18  juin  1914). 

Ce  n'est  point  la  règle  que  la  syphilis  grave  se  ter¬ 
mine  par  la  paralysie  générale  ;  ou  des  facteurs  occasion¬ 
nels  (traumatisme  cérébral)  sont  intervenus  ou  bien 
la  paralysie  générale  est  le  terme  ultime  d’atteintes  suc¬ 
cessives  graves  des  artères  cérébrales  et  des  méninges. 
Par  syphilis  bénigne,  aboutissant  à  la  paralysie  géné¬ 
rale,  il  faut  entendre  syphilis  spéciale  dont  les  mani¬ 
festations  à  peu  près  exclusives  sont  le  chancre  et  la 
paralysie  générale. 

Cette  forme  clinique  doit  son  allure  spéciale  au  neuro¬ 
tropisme  microbien  et  au  terrain  sur  lequel  la  graine  est 
tombée.  Cette  section,  en  excluant  la  bénignité,  permet 
d’agir  très  précocement  sur  une  syphilis  dont  on  jugera 
l’évolution  suspecte,  parce  que  la  ponction  lombaire  est 
précocement  positive. 

GAZETTE HEBDOKIMADAIRE  DES  SCIENCES  DE  BORDEAUX.  - 
Abcès  du  sein  par  ombilicatioù  du  mamelon 
(professeur  Fr.  Vili.ar,  n»  25,  21  juin  1914). 

Voici  la  conclusion  que  l’auteur  tire  de  trois  obser¬ 
vations  : 

Toute  femme  dont  le  mamelon  est  congénitalement 
rétracté  ou  tend  à  se  rétracter  accidentellement  doit 
prendre  le  plus  grand  soin  de  son  ombilic  mammaire, 
scomnie  toute  le  monde  (hommes  et  femmes)  doit  prendre 
oin  de  l’ombilic  abdominal.  Ce  conseil  constituerait  le 
traitement  préventif  ou  prophylactique  de  cette  variété 
d’abcès  du  sein  consécutif  à  une  lymphangite  par  infec¬ 
tion  de  l’ombilic  mammaire.  Il  pourrait  être  indiqué,  dans 
certains  cas  spéciaux,  de  libérer  le  mamelon. 

JOURNAL  DE  MÉDECINE  DE  BORDEAUX.  -  Les  états 
méningés  dans  la  scarlatine  et  l’urémie  scarlati¬ 
neuse  (P.  Mauriac  et  P.  Philip,  11“  26,  28  juin  1914). 
En  présence  d'une  scarlatine,  il  faut  toujours  penser  à 
la  possibilité  de  complications  méningées  :  si  elles  éclatent, 
plusieurs  éventualités  doivent  être  considérées.  Quand  la 
scarlatine  évolue  sans  complications  articulaires,  nasales, 
urémiques,  de  simples  réactions  méningées  sans  méningite 
vraie  peuvent  suffire  à  les  expliquer. 

«  Mais  un  lieu  de  moindre  résistance  est  ainsi  créé  et 
sur  ces  méninges  fragiles  toutes  les  infections  peuvent  se 
greffer  :  ainsi  s’expliquent  les  méningites  aiguës  au  cours 
de  la  scarlatine  compliquée  d’otite. 

Si  à  la  période  d’éruption  ou  pendant  la  convalescence 
l’urémie  s’est  installée,  les  phénomènes  méningés  relè¬ 
veront  le  plus  souvent  d’une  simple  réaction  des  méninges 
à  l’intoxication  et  le  pronostic  dépend  surtout  du  degré 
de  rétention  oxydée.  Mais  quand  brusquement  éclatent 
des  phénomènes  convulsifs,  associés  à  une  température 
élevée  et  d’une  symptomatologie  fruste,  il  faut  se  méfier 
d’une  infection  aiguë  surajoutée  à  l’intoxication  urémique 
et  portant  des  coups  sur  les  séreuses  cérébro-spinales. 
PROGRÈS  MÉDICAL.  —  Une  simplification  de  la  techni¬ 
que  de  la  réaction  de  Wassermann  (Paud  Braun 
et  M.  MonTéaur,  n»  25,  20  juin  1914). 

En  employant  un  mélange  préparé  à  l'avance  (sérum, 
antigène,  complément)  et  une  simple  modification  dans 
la  disposition  habituellement  adoptée  des  tubes,  011  gagne 
un  temps  considérable,  tout  en  diminuant  les  causes 


d’erreurs  de  réaction  de  Wassermann.  Ees  avantages 
sont  d’autant  plus  appréciables  que  le  nombre  des  sérums 
à  examiner  est  plus  grand  ;  ou  peut  en  quelques  minutes 
remplir  les  tubes  nécessaires  à  40  réactions,  le  dosage 
étant  préalablement  fait  (Cette  méthode  donne  toute 
satisfaction  au  dispensaire  de  l’hôpital  Broca,  service  de 
M.  L.  Hudelo). 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Polyurie  essentielle 
consécutive  à  une  varicelle  bénigne  chez  un 
enfant  de  six  ans  (Misserey,  n»  26,  27  juin  1914). 
Au  décours  d’une  varicelle  bénigne,  survient  chez  un 
enfant  jusqu’alors  bien  portant  un  diabète  insipide  à 
apparence  grave,  sans  polyphagie,  ni  symptômes  nerveux. 
GAZETTE  DES  HOPITAUX.  -  Études  sur  la  pathologie 
de  Pulcus.  XI.  La  chirurgie  de  l’ulcus  et  le 
médecin  (A.  Mathieu,  n«  74,  30  juin  1914). 

C’est  l’ulcère  de  l’estomac  qui  exige  le  plus  souvent  la 
collaboration  médico-chirurgicale.  Or,  à  côté  de  statisti¬ 
ques  mauvaises,  comportant  par  exemple  une  mortalité 
de  20  à  25  p.  100  pour  la  gastro-entérostomie,  on  en 
trouve  d’autres  dans  lesquelles  la  mortalité  s’élève  à  peine 
à  I  p.  100.  «  C’est  dans  ce  sens  que  tend  à  se  faire  et  que 
.se  fera  sans  doute  l’unification  des  statistiques  de  l’avenir.» 
Et  si  les  médecins  ne  doivent  pas  provoquer  ces  opéra¬ 
tions  à  la  légère,  était  donné  le  risque  couru  par  les  malades 
ils  doivent  aussi  ne  pas  trop  tarder  pour  les  proposer,  car 
elles  deviennent  «  d’autant  plus  graves  qu’elles  sont  prati¬ 
quées  plus  tardivement,  contre  des  lésions  plus  étendues 
et  plus  complexes,  chez  des  malades  dont  les  forces  de 
résistance  tendent  de  plus  en  plus  à  s’épuiser.  » 

SEMAINE  MÉDICALE.  —  Les  rétentions  biliaires  par 
lésion  de  la  cellule  hépatique  (A.  Lemierre, 
M.  Bruei':  et  H.  Garban,  u“  26,  i"  juillet  1914). 

La  rétention  biliaire,  complète  ou  incomplète,  peut  appa¬ 
raître  dans  deux  conditions  très  différentes  :  tantôt 
l'obstruction  des  voies  biliaires  eu  est  la  cause,  comme  dans 
la  lithiase,  les  cancers  biliaires  et  sans  doute  aussi  certains 
ictères  du  type  catarrhal  ;  tantôt  au  contraire  l'ictère 
semble  dû  à  une  lésion  du  parenchyme  hépatique  ;  la  nature 
même  de  cette  lésion  du  foie  peut  varier  infiniment  : 
cirrhose,  dégénérescence  graisseuse,  simple  congestion  ; 
intoxication  aiguë  ou  chronique  ;  infection,  plus  ou  moins 
sévère,  se  localisant  électivement  sur  le  foie  ou  frappant 
simultanément  d’autres  appareils.  » 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Insufflation  intratrachéale 
(Th.  TufI'TER,  et  G.  Lœwy,  11“  52,  i"  juillet  1914). 

La  difficulté  actuelle  de  l’intubation  mise  à  part,  l’in¬ 
sufflation  intratrachéale  constitue  la  meilleure  méthode 
d’anesthésie  et  de  pression  positive  dans  i“  la  chirurgie 
intrathoracique,  où  elle  est  véritablement  la  méthode  de 
l'avenir. 

2°  Les  opérations  sur  le  nasopharynx  (évacuation  du 
sang  et  du  mucus,  anesthésiste  en  dehors  du  champ  opéta- 
toire). 

30  Les  Opérations  effectuées  dans  une  position  difficile 
pour  l’anesthésiste  (tumeurs  dorsales,  malade  couché  sur 
le  ventre). 

Les  contre-indications  à  l’emploi  de  l’insufflation  Intra¬ 
trachéale  sont  tirées  de  l’existence  de  lésions  laryngées 
et  d’emphysème  pulmonaire. 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  ces  Dotâmes  peuoent  être  fournis  pur  la  Librairie  J.-B.  Baillière  et  Fils 


Les  sécrétions  internes.  Prin¬ 
cipes  phgsiologiques,  applica¬ 
tions  à  la  pathologie,  par  le 
D''E.  Gi,EY,  professeur  au  Collège  de 
France,  lueiubre  de  l'académie  de 
médecine,  i  vol.  in-i6,  de  96  pages 
cart.  I  fr.  50.  {Actualités  médicales.) 
tJ.-B.  Baillière e.l  fils,  édit.,  à  Paris). 

Chimie  biologique  médicale,  no¬ 
tions  théoriques  et  guide  pour 
les  manipulations  de  chimie 
physiologique  et  de  chimie 
clinique,  par  MM.  J.  Vir,i<E  et 
E.  Derrien,  1914,  I  vol.  in-i6  de 
400  pages  avec  60  fig.,  dans  le 
texte,  cart.  0  fr.  [J.-B.  Baillière 
et  fils,  édit.,  à  Paris). 

Précis  de  thérapeutique  et  de 
pharmacologie,  par  A.  Richaud, 
3“  édition.  1914,  i  vol.  in-8,  de 
998  pages,  cart.  12  fr.  (Masson 
et  C'o,  édit,  à  Paris). 

Traité  d’obstétrique,  par  MM. 
Ribemoxt-Dessaigxe.s  et  G.  Ek- 


PAGE.  8“  éditon,  1914,  i  vol.  gr. 
in-8  de  1575  pages  avec  587  fig. 
dans  le  texte.  Cart.  32  fr.  (Masson 
et  O»,  édit,  à  Paris). 

Les  vessies  qu’il  ne  faut  pas 
ouvrir,  par  le  Dr  F.  Caïueei.v 
1914,  gr.  iu-8,  br.  (Vigot  frères, 
édit,  à  Paris). 

La  tension  artérielle  des  ar¬ 
thritiques  et  ses  modifica¬ 
tions  pendant  la  cure  de 
Vichy,  par  le  Dr  I-I.  Maudax, 
1914,  in-8,  br.  (G,  Steinlieil,  édit, 
à  Paris). 

Contributo  alla  casistica  del 
gastrospasmo,  parle  Dr  Vitto- 
Kio  Roxciieïti,  1914,  gr.  in-8, 
Br.  (E,  Zerhoni,  Milano). 

L’Hémorragie  des  gaines  du 
nerf  optique,  par  E.  Dupuy- 
Dutemps,  1914,  gr.  in-8.  Br.  (O, 
Loin  Cl  fils,  édit,  à  Paris). 

La  loi deSemon-Rosenbach  dans 


les  paralysies  récurrentiel¬ 
les,  par  le  Dr  Léon  Dufour- 
MEXTKi,.  1914.  gr.  in-8  de  115  p., 
br.  (J.-B,  Baillière  et  fils,  édit,  à 
Paris). 

Contribution  à  l’étude  du  trai¬ 
tement  des  anévrysmes  de 
l’aorte  thoracique,  par  le  Dr 
M.M.  J.  Rougier.  1914,  gr.  in-8, 
de  87  pages,  br.  (J, -B,  Baillière  et 
fils,  édit,  fl  Paris). 

Die  Immunitatswissenschaft 
Eixe  kurz  gefasste  Ubersichï 
UBER  die  BIOEOGISCHE  THERAPIE, 
UXD  DIAGXOS'I'IK  fur  Arzte  uxd 
STUDIEREXDE,  von  Dr  Haxs 
Musch.,  1914,  I  vol.  gr.  in-8  de 
zSC)  pages.  Br.  8  Mk.  (C.  Kabitsscli, 
édit,  à  Wurzbourg). 

I.  Disturbi  mentali  ne!  morbo  di 
Basedow,  par  le  Dr  ViTO  Massa- 
ROTïi.  1914,  I  vol.  gr.  in-8  de  220 
pages.  Br.  (Bernardo  Lux,  édit,  à 
Rome). 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


SOCIÉTÉ  DE  THÉRAPEUTIQUE 

Séance  du  24  jxiin  191  4. 

La  tuberculose  et  les  vitamines.  —  M.  RftNOK,  dans 
cette  communication,  pose  le  problème  de  la  tuberculose 
fonction  de  la  privation  de  vitamines.  R’apparitiou  du 
béribéri  à  la  suite  de  l'alimentation  avec  le  riz 
»  poli  »,  la  détermination  expérimentale  de  la  maladie 
par  l’ingestion  de  ce  même  riz,  la  guérison  clinique 
et  expérimentale  de  l’affection  par  le  sou  de  paddy 
et  les  extraits  Uydroalcooliques  de  ce  son  prouvent  l’im¬ 
portance,  dans  la  nutrition  générale, des  substances  renfer¬ 
mées  dans  le  son  de  riz  :  ce  sont  les  vitamines  de  C.  Fnnck. 
Ou  peut  se  demander  s’il  ne  convient  pas  de  généraliser 
à  toutes  les  céréales  ces  importantes  notions.  N’existe-t-il 
pas  dans  l’enveloppe  du  froment  des  vitamines  ?  La  priva¬ 
tion  de  vitamines  dans  l’alimentation  par  le  pain  de 
plus  en  plus  blanc  n’est-elle  point,  en  même  temps  que  le 
développement  progressif  de  l’alcoolisme,  la  cause  de  la 
recrudescence  de  la  tuberculose  dans  la  race  humaine? 
La  tuberculose  ne  serait-elle  point  une  avitaminose? 
Quelques  expériences  effectuées  depuis  trois  mois  dans  le 
laboratoire  de  l’auteur  lui  permettent  de  poser  la  question- 

l’our  résoudre  le  problème,  il  conviendrait  ; 

i"  Le  rechercher,  dans  diverses  régions,  si  la  tubercu¬ 
lose  est  devenue  plus  fréquente  après  l’abandon  de  l’ali- 
mcntatioii  par  le  maïs,  le  seigle,  le  sarrazin  et  sou  rem¬ 
placement  par  le  pain  blanc. 

2“  De  rechercher  l’influence  de  l’alimentation  sans 
vitamines  et  avec  vitamines  sur  la  tuberculose  provoquée 
ou  spontanée  des  animaux. 

3"  De  rechercher  l’influence  des  poudres  de  divers  sons 
et  des  extraits  de  ces  .sous  dans  la  thérapeutique  de  la 
tuberculose  humaine. 

L’emploi  du  sulfate  de  magnésie  associé  au  salicylate 
de  soude  dans  le  traitement  du  rhumatisme  articulaire 
aigu.  —  M.  Thiroloix  apporte,  dans  cette  communication, 
les  heureux  résultats  de  cette  médication  dans  le  traite¬ 
ment  des  rhumatisants.  De  deux  groupes  de  malades 
traités  dans  sou  service  de  la  Pitié,  l’un  uniquement  par 
le  salicylate  de  soude,  l’autre  par  l’association  du  sulfate 
de  magnésie  associé  au  salicylate,  le  deuxième  lui  appa¬ 
raît  guéri  beaucoup  plus  rapidement;  en  l’espace  de 
quatre  à  cinq  jours,  tandis  que  le  premier  ne  lui  donne  que 
des  résultats  plus  lents  et  moins  complets.  Il  a  recours  à 
la  solution  recommandée  par  Jackson,  solution  à  25  p.  100 
dont  il  injecte  4  centimètres  cubes  pendant  quatre  jours. 
Cette  injection  faite  sous-cutanée  est  indolore  et  ne 
produit  ni  réaction  locale  ni  générale  désagréable. 

H.  Pescher  présente  un  appareil  de  spiroscople. 

Mode  d’emploi  de  la  morphine  dans  les  affections  mitrales. 
—  >1.  Lemoine,  dans  cette  communication,  montre  que  la 
présence  d’une  lésion  mitrale  ne  contre-indique  pas  l’em¬ 
ploi  de  la  morphine  quand  on  se  sert  d’une  formule  dans 
laquelle  on  associe  pour  i  centimètre  cube  d’eau  2  milli¬ 
grammes  et  demi  de  morphine  avec  de  la  strychnine,  de 
la  spartéine  et  de  l’ergotinine. 

La  dyspnée  due  à  l’asystolie  est  ainsi  efficacement 
traitée,  les  contractions  cardiaques  sont  ralenties  et 
renforcées,  et  ce  résultat  peut  devenir  durable  quand  il 
est  obtenu  chez  des  sujets  dont  la  lésion  n’est  pas  trop 


avancée.  La  cyanose  de  la  face,  les  oedèmes  et  l’albumi¬ 
nurie  ne  sont  pas  des  contre-indications. 

Dr  René  Gaultier. 

AUTRES  SOCIÉTÉS 

M.  Jeanselme  continue  ses  recherches  avec  de  nou¬ 
veaux  échantillons  de  luétine  ;  il  conclut  que  les  résultats 
obtenus  avec  la  luétine  sont  variables  avecles  échantillons 
employés  et  que  la  cuti-réaction  à  la  luétine  ne  paraît 
pas  spécifique  de  la  syphilis  (Soc.  de  Dermat.  et  Sypli. 
mars  1914). 

M.  Queyrat  présente  un  malade  qu’il  a  soigné  en 
juillet  1911  pour  un  chancre  syphilitique  du  gland  dont 
on  voit  encore  la  cicatrice.  Le  traitement  mercuriel 
n’empêchant  pas  l’apparition  d’accidents  secondaires 
on  fit  au  malade  3  injections  de  salvarsan  (en  tout  isr.So) 
Ce  malade  présente  eu  février  1914  un  nouveau  chancr 
syphilitique  typique  du  fourreau. 

On  peut  donc  stériliser  la  syphilis  non  seulement  avant 
la  généralisation  des  tréponèmes,  mais  après  l’apparition 
des  accidents  secondaires  (Soc.  de  Dennal.  et  Sypli., 
mars  1914). 

Tsank  et  Marcorelles  présentent  un  mal  perforant, 
de  la  plante  du  pied  qui  nécessita  l’amputation  du  pre¬ 
mier  orteil  ;  cette  lésion  résista  à  7  injections  intravei¬ 
neuses  de  salvarsan,  bien  que  le  malade  restât  au  lit.  On 
fit  alors  une  injection  intrarachidienne  de  sérum  salvar- 
sanisé  (oB'',oo6)  ;  le  lendemain,  la  cicatrisatioucommeiiça; 
e  malade  se  mit  à  marcher  et  cependant  la  guérison  se 
maintient  depuis  deux  mois. 

M.  Ravaut  a  rapporté  un  cas  analogue  (Soc.  de  Dermat. 
et  Syph.,  mars  1914). 

A  la  suite  de  25  injections  faites  2  à  3  fois  par  semaine 
d’un  mélange  à  parties  égales  d’huile  de  chaulmoogra, 
d’huile  d’eucalyptus  et  d’huile  d’olives,  M.  Pautrier 
constate  un  enkystement  dans  la  fesse  ;  une  ponction 
permit  de  retirer  environ  50  centimètres  cubes  d’huile 
non  absorbée.  —  M.  Jeanselme  n’a  jamais  observé 
d’incident  semblable  avec  l’huile  de  chaulmoogra  (Soc. 
de  Dermat.  et  Syph.,  mars  1914). 

M.  G.  Blechmann  a  traité  dans  le  service  du  professeur 
Marfan  près  de  cinquante  hérédo-spécifiques  par  des 
injections  intra-veineuses  de  néosalvarsan  (veines  jugu¬ 
laires  et  épicraniennes). 

Le  traitement,  consiste  en  séries  d’injections  hebdo¬ 
madaires  ou  bihebdomadaires  (5  à  7)  séparées  par  des 
périodes  de  repos  de  six  ou  huit  semaines.  La  dose  initiale 
est  de  moins  de  i  centigramme  par  kilo  ;  la  dose  termi¬ 
nale  atteint  i  cent.  1/2  par  kilo. 

En  dehors  de  son  action  tréponémicide  qui  se  manifeste 
dès  la  première  injection,  le  «  914  »  possède  une  influence 
bienfaisante  sur  l’état  général.  M.  G.  Blechmann 
rapporte  à  ce  sujet  les  observations  de  deux  nourris¬ 
sons  syphilitiques  ;  l’un,  âgé  de  six  mois,  avait  sub  des 
troubles  digestifs  graves,-. ayant  produit  une  atrophie 
marquée.  Dès  les  premières  injections,  l’état  général  s’est 
amélioré  d’une  façon  extraordinaire,  le  poids  augmen¬ 
tant  de  600  grammes  par  semaine. 

L’autre,  nourrisson  tuberculeux  et  spécifique,  se 
cachectisait  rapidement  quand  les  injections  de  «914» 
firent  disparaître  en  trois  semaines  les  signes  de  conden- 
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SÉDATIF  DU  SYSTÈME  NERVEUX 

Antispasmodique  —  Antinévralgrique 

PEPTO-VALERIANE  LIQUIDE  hud  gigon 

VALERIANOSE  GLUTINISËES  -  «tWIIsie  - 
Suppression  de  l'Odeur,  des  Nausées  et  de  l’Intolérance 
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satiou  pulmonaire,  l’enfant  a  augmenté  d’im  kilo  et 
demi  du  6  décembre  1913  au  30  janvier  1914,  et  la  R.  W. 
est  devenue  négative. 

L’action  du  «  914  »  sur  la  R.  W.  n’est  pas  moins  remar¬ 
quable.  Une  seule  série  d’injections  a  suffi  dans  plusieurs 
cas  à  rendre  la  réaction  complètement  négative.  «  L’avenir 
nous  apprendra  dit  l’auteur,  si  à  l’éclat  du  traitement 
nouveau  se  joint  la  fragilité  »  (Soc.  de  Dermat.  et  Sypli., 
mars  1914). 

M.  G.  Blechmann,  présente  une  Ventouse  de  Bler 
modifiée  qui  permet  de  recueillir  directement  chez 
les  nourrissons  du  sang  dans  un  tube  à  centrifuger  pour 
effectuer  la  R.  \V.  (5or.  Dermat.  et  Syph.,  mars  1914). 

MM.  Nicolas  et  Gâté  (de  Lyon)  ont  recherché  la 
réaction  de  Wassermann  chez  40  syphilitiques  :  il  la 
trouvèrent  positive  dans  66%  de  cas  de  chancres,  90%  de 
cas  de  syphilis  secondaire,  88%  de  cas  de  syphilis  tertiaire 
et  30%  de  cas  de  parasyphilis.  La  réactivation  de  la  R.  W. 
fut  trouvée  positive  dans  60%  des  cas.  MM.  Nicolas  et 
Gâté  ont  également  recherché  le  Wassermann  chez 
71  malades  non  syphilitiques  atteints  d’une  affection  quel¬ 
conque  (cutanée  ou  autre.)  Dans  39",',  des  cas,  la  réaction 
fut  trouvée  positive.  Chez  ces  39  malades,  le  traitement 
spécifique  de  leur  affection  amena  leur  guérison  et  la 
thérapeutique  anti-syphilitique  n’amena  jamais,  chez  les 
39  malades  à  Wassermann  positif,  la  moindre  amélioration . 

Donc  R.  W.  négative  ne  permet  pas  d’écarter  à  coup 
sûr  la  syphilis.  R.  W.  n’est  pas  forcément  influencée 
par  le  traitement.  R.  W.  positive  ne  signifie  pas  forcé¬ 
ment  syphilis  même  en  dehors  de  la  scarlatine,  la  ma¬ 
ladie  du  sommeil,  le  paludisme,  la  lèpre,  qui  sont  sus¬ 
ceptibles  de  donner  des  réactions  positives.  Il  faudrait 
admettre  qu’un  malade  atteint  d’affection  quelconque 
et  même  un  individu  sain  peuvent  avoir  un  Wassermann 
positif  sans  syphilis  (Soc.  de  Dermat.  et  Syph.,  avril  1914). 

Dans  deux  cas  de  leishmaniose  cutanée,  l’un  d’origine 


africaine  (Clou  de  Biskra),  l’autre  d’origine  américaine 
(Pian-Bois)  (diagnostic  clinique  confirmé  par  l’examiie 
microscopique  et  par  les  cultures).  M.  Jeanselme,  a  con¬ 
staté  que  la  réaction  de  Wassermann  a  été  complètement 
négative,  bien  que  l’infection  fût  en  pleine  période  active. 

On  peut  donc  provisoirement  dire  que  la  leishmaniose 
cutanée  n’appartient  pas  au  groupe  des  maladies  exoti¬ 
ques,  telles  que  le  pian,  la  maladie  du  sommeil  et  la  lèpre, 
qui  montrent  une  réaction  de  Wassermann  positive. 
(Soc.  de  Dermat.  et  de  Syph.,  avril  1914). 

M.  Jeanselme  montre  le  fonctionnement  du  dispen¬ 
saire  antivénérien  créé  récemment  à  l’hôpital  Broca. 
Tous  les  malades  reconnus  atteints  de  lésions  contagieuses 
sont  hospitalisés  durant  toute  la  période  contagieuse  ; 
quant  aux  autres,  ils  ne  sont  pas  admis  à  l’hôpital  :  les 
examens  cliniques  et  de  laboratoire  (R.  W.  et  ponction 
lombaire)  sont  faits  au  dispensaire  et,  si  besoin  est,  ils 
reçoivent  leur  traitement  (6  injections  de  salvarsan  à  huit 
jours  d’intervalle). 

M.  Hudelo  a  obtenu  des  résultats  semblables  dans 
son  service  de  l’hôpital  Broca  et  il  a  pu  constater  les 
grands  services  que  peuvent  rendre  ces  dispensaires  dans 
la  lutte  contre  les  maladies  vénériennes  (Soc.  de  Dermat. 
et  Syph.,  avril  1914). 

MM.  Josué,  Delherm  et  Laquerrière  présentent 
un  dispositif  pour  radioscopie,  radiographie  et  télera- 
diographle.  Ce  dispositif  permet  de  faire  la  radioscopie 
avec  une  parfaite  mobilité  du  sujet  qui  se  trouve  sur  un 
plateau  mobile  autour  d’un  axî  passant  virtuellemeri. 
par  l’axe  du  corps  de  l’individu  examiné.  Un  moyen  très 
simple  permet  de  repérer  la  position  du  sujet  afin  de  se 
remettre  dans  une  position  identique  pour  les  examens 
futurs  ;  enfin  l’éloignement  possible  du  support  d’am¬ 
poule  permet  la  téléradiographie  en  laissant  le  malade 
dans  la  position  désirée  et  vue  à  l’écran.  (Soc.  de  radiol. 
inédic.,  juin  1914). 


REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


BORDEAUX.  —  M.  J.  Guyot  présente  un  petit  malade 
hydrocéphalique  atteint  d’hypertropliie  congénitale  des 
parties  molles  des  deux  .pieds  réalisant,  selon  toute  vrai¬ 
semblance,  im  lymphangiome  diffus. 

Cette  disposition  créait  chez  cet  enfant  une  véritable 
infirmité  :  le  lymphangiome  étant  à  la  longue  suscep¬ 
tible  d'augmenter  de  volume,  d’euvaliir  les  parties  voi¬ 
sines  et  pouvant  déterminer  des  troubles  trophiques  tels 
que  :  ulcérations  de  la  peau,  lymphangites,  adénites,  etc. 
l’auteur  a  opéré  plusieurs  années  auparavant  un  enfant 
atteint  de  la  même  affection,  qui  chez  lui  était  cantoimée 
d’un  seul  côté  et  pour  laquelle  il  eut  à  pratiquer  une  ampu¬ 
tation  de'jambe  au  Ueu  d’élection,  amputation  réclamée 
par  ce  malheureux,  qui  fut  ultérieurement  très  satisfait 
du  sacrifice  d’un  segment  de  membre  qui  n’avait  été  pour 
lui  que  l’occasion  de  gêne  fonctionnelle,  troubles  tro¬ 
phiques  et  accidents  douloureux. 

«  Il  est  incontestable  que  chez  l’enfant  que  nous  vous 
présentons,  il  ne  saurait  s’agir  d’aucun  traitement  actif  ; 
il  y  a  utilité  à  laisser  ce  sujet  se  développer  avant  de  ten¬ 


ter  une  intervention  chirurgicale  quelconque,  dont  le 
résultat  d’ailleurs  paraît  bien  problématique.  Tout  au 
plus  pourrait-on  chez  lui  recourir  à  la  compression  élas¬ 
tique,  afin  d’empêcher,  si  possible,  le  développement  exa¬ 
géré  du  tissu  néoplasique»  (Soc.  de  médecine  et  de  chirurgie, 
16  janvier  1914). 

Pour  M.  P.  Caries,  l’alcoolisme  est  davantage  la  con 
séquence  du  degré  de  l’alcool  que  l’on  boit  fréquemment  à 
une  heure  intempestive  de  la  journée  qu’à  tout  autre 

L’action  nocive  des  impuretés  naturelles  et  ajoutées  est 
moindre  qu’on  ne  le  suppose.  Cependant  cette  action  est 
bien  réelle  ;  et  s’il  y  a  désaccord  entre  MM.  Chainbrelent 
et  Régis  au  sujet  de  la  morti-natalité  chez  les  familles 
d’alcooliques,  cela  semble  tenir  à  ce  que  les  observations 
de  M.  Chambrelent  s’appliquent  surtout  à  des  régions 
où  l’on  abuse  de  la  liqueur  d’absinthe  ou  des  similaires. 

En  conclusion,  on  ne  devient  alcoolique  qu’en  prenant 
des  boissons  spiritueuses  en  dehors  des  repas  (Soc.  de 
médecine,  20  mars  1914). 
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LE  MONUMENT  CHARLES-FRÉDÉRIC  MOHR 


vation  de  l’énergie,  qui  fut  établi  par  le  médecin 
Robert  Mayor  cinq  ans  plus  tard.  Après  la  mort  de 
son  père,  en  1841,  il  prit  possession  de  la  pharmacie 
paternelle  qu’il  dirigeait  pendant  seize  ans.  En 
I  juin  a  eu  lieu  à  Coblence  l’inauguration  du  même  temps  il  fit  de  nombreux  travaux  scientifi- 

monmnent  de  Charles  Frédéric  ^lohr,  célèbre  ques  et  construisit  des  nombreux  appareils  chimi- 


physicien  et  chimiste. 
Ainsi  fut  honoré  au  jour 
du  solstice  un  homme  qui 
brille  à  l’horizon  du  ciel 
scientifique. 

D’abord  quelques  dates 
de  sa  vie  ;  Né  le  4  novem¬ 
bre  i8o6  à  Coblence 
comme  fils  de  Charles 
Mohr,  propriétaire  de  la 
pharmacie  du  mohair. 
Après  une  éducation  soi¬ 
gnée,  il  fit  ses  pratiques 
dans  le  dispensaire  pater¬ 
nel.  Ensuite  il  fréquenta 
les  universités  de  Heidel¬ 
berg,  de  Bonn  et  de  Berlin 
et  fut  promu  docteur 
«  smnnia  cum  lande  »,  à 
Heidelberg  le  2  novembre 
1832.  Retourné  à  sa  ville 
natale,  la  pratique  phar¬ 
maceutique  ne  suffisant 
pas  à  son  activité,  il  fit 
des  études  de  phy^ique 
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I.c  D'.Mühr. 


ques  et  pharmaceutiques, 
—  épreuves  de  son  grand 
génie  inventif  et  de 
son  érudition  immense. 
Son  désir  de  perfection¬ 
ner  la  science  pharma¬ 
ceutique  produit  de  nom¬ 
breuses  publications.  En 
1 845  il  finit  la  «  Pharma- 
copoea  universalis»  dans 
laquelle  il  critiquait  les 
indications  des  médica¬ 
ments. 

H  acquit  mie  renommée 
en  pharmacie  pratique 
par  son  «  Compendimn  de 
la  technique  pharmaceu¬ 
tique  »,  publié  en  plu¬ 
sieurs  éditions. 

En  1852,  il  commença 
de  faire  avancer  l’analyse 
quantitative  chimique, 
principalement  l’analyse 
par  des  mesures,  déjà 
mise  en  train  par  Gay- 


et  de  chimie.  Des  conférences  géniales  le  firent  Dussac,  Marguerite  et  Biuisen.  Inventeur  de 
connaître  dans  le  monde  lettré.  Ne  voulant  pas  nombreuses  méthodes  nouvelles,  il  perfectionna  les 
accepter  une  chaire  à  l’université  de  Giessen,  instruments  de  mesure  :  il  créa,  par  exemple. 


entrainé  p  a  r 
J  ustus  de  lûe- 
big,  il  prit  part 
avec  celui-ci  à 
la  rédaction 
des  A  nnales  de 


dont  il  restait 
collaborateur 
jusqu’à  sa 
mort. 

Parmi  ses 


les  différentes 
formes  de  la 
burette,  aug¬ 
mentant  par¬ 
tout  l’exac¬ 
titude  de  ces 
méthodes.  En 
1855,  parut 


plus  connue 
et  la  plus 
répandue  de 
Mohr,  le 
Compendium 

cette  époque,  il  de  la  méthode 

première  ligne  analytique 

le  traité  .sur  la  monument  de  Frédéric  Mohr,  inauguré  A  Coblence,  26  juin  1914.  pour  titrer  », 

Nature  de  la  estimé  sans 

chaleur,  publié  eu  1837.  Déjà  dans  ce  livre  il  a  réserves  par  ses  contemporains.  Après  sept  éditions 
justement  vu  et  décrit  le  principe  de  la  cotiser-  il  fut  renouvelé  dans  «  les  Méthodes  d’analyse 
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pour  mesurer  »,  publié  de  igio  à  1912  par  M.  le 
professeur  Beckurts  (Braiinscliweig.)  Pour  utiliser 
la  science  chimique  en  agriculture,  il  s’occupa 
spécialement  de  la  culture  de  la  vigne  (traités 
de  1864  et  de  1865).  En  1866,  suivit  une  publi¬ 
cation  géologique.  Appelé  déjà  plusieurs  fois  à 
l’miiversité  de  Bonn,  il  accepta  une  chaire  en  1867 
et  exerça  avec  beaucoup  de  succès  ses  fonctions  de 
jDrofesseur  de  chimie  pharmaceutique  et  de  direc- 


monumeut  devant  le  gymnase  réel.  Il  avait  pris 
part  à  la  fondation  de  cette  école.  A  l’inauguration 
assistaient  les  représentants  du  gouvernement, 
de  la  ville,  des  universités,  des  sociétés  scientifiques 
et  les  membres  de  la  famille  Moltr,  à  leur  tête 
le  seul  fils  survivant  de  Frédéric  ISIohr,  M.  le 
D''  Bernhard  Mohr  (de  Londres)  et  les  petits-fils  de 
Paris;  d’Aix-la-Chapelle.  M.  le  professeur  Beckurts 
prononça  un  discours  sur  la  vie  et  sur  l’oeuvre  de 


tenr  du  laboratoire  pharmaceutique  jusqu’à  sa  mort. 
11  faut  encore  citer  une  œuvre  remarquable  de  1874, 
c’est  le  (I  Compendium  de  la  nosicologie  chimique  ». 
Le  20  septembre  1879,  la  mort  achevait  cette  vie 
pleine  de  travaux  et  de  succès  exceptionnels  non 
seulement  en  ce  qui  concerne  la  chimie,  mais  aussi 
les  autres  branches  des  sciences  naturelles,  pour 
lesquelles  il  était  un  génie  universel.  Beaucoup  de 
sociétés  d’Allemagne  et  de  l’étranger  l’avaient  nom¬ 
mé  membre  honoraire. 

,Sa  ville  natale  l’a  honoré  en  érigeant  son 


àlohr.  lœ  président  du  comité,  M.  le  médecin-major 
Dr  Rieder,  plaça  le  monument  sous  la  protection  de 
la  ville. 

Le  monument,  eu  manière  classique,  se  compose 
d’ime  colonne  double  portant  le  buste  de  Mohruo 
forme  d’une  hernie,  entouré  d’un  parvis.  On  y  trouve 
deux  bas-reliefs  qui  le  représentent  en  fonction  de 
maître  et  dans  son  laboratoire.  C’est  granit  et  bronze 
que  le  sculpteur  M.  Hugo  Cauer  (de  Kreuznach)  a 
choisi  pour  ce  monument  qui  célèbre  pour  toujours 
un  des  plus  grands  chimistes  de  son  temps. 
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NECROLOGIE 


LE  DOCTEUR  DUGUET 

ViCE-PRÉSIDENT  DEL’ACADÉMIE  DEMÉDECINE 

La  mort  du  D''  Duguet  fut  une  douloureuse  surprise 
pour  tous  ceux  C]ui  comiaissaient  cet  homme  toujours 
alerte,  d'une  verdure  étonnante  et  d’une  vigueur  inlas- 

Né  en  1837,  dans  un  petit  village  champenois,  le 
Dr  Duguet  fit  ses  premières  armes  à  l'École  de  médecine 
de  Reims.  A.  l’âge  de  vingt-trois  ans,  il  vient  à  Paris, 
concourt  à  l’externat,  est  nommé  à  son  premier  ( 


devient  interne  des  hôpitaux  l’année  s 
docteur  en  1866  et  chef  de  clinique  en 
1867.  Mais  bientôt  une  fièvre  typhoïde 
d’une  extrême  gravité  compromettait 
durant  plusieurs  mois  une  carrière 
qui  débutait  sous  d’aussi  heureux  aus¬ 
pices.  Grâce  à  des  soins  dévoués,  et 
grâce  aussi  à  sa  constitution  extraor¬ 
dinairement  robuste,  le  malade  revient 
à  la  santé  et  avec  une  patience  héroïque 
réapprend  sa  médecine  que  la  maladie 
lui  avait  fait  oublier.  La  guerre  de 
1870  allait  à  nouveau  interrompre  mi 
labeur  assidu.  Duguet  s’engage  comme 
médecin*  militaire,  est  fait  prisonnier, 
s’échappe,  revient  à  l’armée  de  la  Loire 
et  rentre  enfin  à  Paris,  l’armistice 
conclu.  En  1872  il  se  présente  à  l’agré¬ 
gation,  est  reçu  à  son  premier  concours, 
remarquable  et  toujours  consultée  ; 


;  est  reçu 


Le  D'  Duguet 


vec  une  thèse 
«  L’apoplexie 

pulmonaire  »  ;  l’année  suivante,  il  remportait  le  titre  de 
médecin  des  hôpitaux. 

Devenu  chef  de  service,  le  Dr  Duguet  passe  quelque 
temps  à  Tenon,  à  SaintrAntoine,  puis  il  arrive  à  Lariboi¬ 
sière  où,  pendant  plus  de  vingt  années,  il  allait  exercer  ses 
brillantes  qualités  de  clinicien  consommé  et  d’incom¬ 
parable  éducateur.  Pas  un  jour  de  cette  longue  période 
le  maître  ne  manqua  de  faire  sa  visite.  Chaque  matin, 
dimanches  et  jours  de  fête  y  compris,  à  neuf  heures  pré¬ 
cises,  suivi  de  ses  élèves,  Duguet  entrait  dans  ses  salles, 
examinait  tous  ses  malades,  discutait  leur  diagnostic, 


ordonnait  le  traitement,  et  nombreux  autour  de  lui  étaient 
les  médecins  qu’attirait  sa  réputation,  nombreux  aussi 
les  candidats  aux  hôpitaux,  assurés  qu’ils  étaient  d’un 
accueil  bienveillant  et  surtout  d’un  diagnostic  minutieu¬ 
sement  établi.  L’étude  du  malade  le  passionnait  toujours 
et  les  recherches  qu’il  poursuit  sur  le  liseré  violet  dû  au 
nitrate  d’argent,  sur  les  taches  bleues,  sur  l’angine  des 
typhiques,  sur  le  goitre  charnu,  les  perfectionnements 
qu’il  apporte  à  l’instrumentation  médicale  (sonde  oeso¬ 
phagienne,  siphon  aspirateur  de  thoracentèse)  témoi¬ 
gnent  du  même  esprit  éminemment  observateur,  clini¬ 
que  et  pratique. 

En  1902,  le  Dr  Duguet  devait  quitter 
ce  service  de  Lariboisière  que  lui-même 
avait  agencé  et  dont  il  avait  fait  un 
service  modèle.  Mais  l’heure  qui  sonnait 
la  retraite  n’annonçait  nullement  pour 
lui  le  repos  et  l’inaction.  En  dehors 
des  multiples  sociétés  savantes  dont  il 
faisait  partie  :  Médicale  des  hôpitaux. 
Biologie,  Académie  de  médecine,  mal¬ 
gré  une  clientèle  toujours  empressée,  le 
Dr  Duguet  siégeait  à  de  nombreuses 
commissions  :  Conseil  d’hygiène  et  de 
salubrité  publique  ;  Comité  d’hygiène  de 
la  Seine  ;  Commission  générale  des  che¬ 
mins  de  fer,  etc...  dans  lesquelles  il  ap¬ 
portait  un  concours  aussi  actif  qu’ap- 

En  1914,  enfin,  l’Académie  de  Médecine  le  portait  au  fau¬ 
teuil  présidentiel. 'C’est  donc  en  pleine  activité  que  dispa¬ 
raît  notre  éminent  maître,  terrassé  soudain  par  un  mal  im¬ 
placable  que  lui-même  diagnostiqua  ;  et  c’est  avec  un  calme 
parfait  et  une  sérénité  que  rien  ne  vint  démentir  qu’il 
s’éteignit,  annonçant  sa  fin  proche  à  ceux  qui  le  veillaient. 

Sous  des  dehors  brusques  parfois,  Duguet  cachait  un 
cœur  affectueux  que  ses  élèves  savaient  trouver  à  toute 
occasion,  et  qui  le  leur  rendait  si  cher.  Puissent  les  regrets 
unanimes  qu’il  laisse  après  lui  être  un  léger  adoucis¬ 
sement  au  grand  chagrin  causé  à  ses  enfants  par  la  perte 
d’un  être  si  foncièrement  bon  et  honnête. 

A.  Lipp.mann. 


Médaille  qui  avait  été  offerte  à  .M.  le  D'  Duguet,  en  témoignage  de  sympathie. 


NOUVELLES 

LES  NOUVEAUX  MÉDECINS  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


LE  DOCTEUR  P.-F.  ARMAND-DELILLE 

Reçu  interne  des  hôpitaux  en  1899,  M.  Armand- 
Delille  a  obtenu  en  1903  la  médaille  d’argent  du  con¬ 
cours  de  l’interilat.  Il  a  été  chef  de  clinique  des  maladies 
infantiles,  assistant  de  consultations  à  Necker,  ainsi 
qu’au  dispensaire  Léon  Bourgeois.  Il  a  suppléé  dans 
leurs  services  respectifs,  MM.  Déjerine,  Méry,  Barbier, 
Lesage,  Thoinot  et  Rist.  Il  est  lauréat  de  l’Académie 
de  médecine,  titulaire  de  la  médaille  des  épidémies, 

■ _  _  membre  de  la  Société  de 

pédiatrie,  de  la  Société 

la  préservation  de 
l’Enfance  contre  la  tu- 

Elève  de  Grancher 

_ _ X  la  tuberculose  infantile. 

(l‘lvii.\Val(!ry).  On  lui  doit  notamment 
Le  D*  Ar.-hami-Delille.  ^^3  yccherches  sur  le  mode 

d'action  des  foisons  du 
bacille  tuberculeux,  sur  les  cytotoxines,  sur  les  névro¬ 
toxines,  sur  les  anticorps  et  la  méthode  de  déviation  du 
complément ,  sur  V anaphylaxie  et  en  particulier  V anaphy¬ 
laxie  tuberculeuse,  poursuivant  ces  diverses  recherches 
dans  les  laboratoires  ]de  MM.  Delzenne  et  Fourneau 
à  l’Institut  Pasteur. 

Ce  n’est  pas  tout.  M.  Armand-Delille  a  fait  de  l’en¬ 
seignement  et  des  travaux  sur  la  symptomatologie,  le  dia¬ 
gnostic,  le  traitement  et  la  prophylaxie  de  la.  tuberculose , 
ainsi  que  sur  V alcoolisme.  Il  s’est  occupé  de  pathologie 
nerveuse,  générale  et  infantile,  en  collaboration  avec 
MM.  Déjerine,  Marfan,  Gilbert-Ballet,  Courtois-Suffit , 
Baudet,  Debré;  surtout  avec  Jean  Camus  que  nous 
sommes  tout  spécialement  heureux  de  saluer  parmi  les 
nouveaux  médecins  des  hôpitaux. 

Et  nous  en  passons  travaux  de  bactériologie,  d’ana¬ 
tomie  pathologique,  de  physiologie  ;  articles  divers  dans 
le  Traité  des  maladies  de  l'Enfance  (avec  M.  Méry),  dans 
la  Pratique  des  Maladies  des  Enfants  (avec  Jean  Hallé), 
dans  la  Presse  médicale,  le  Bulletin  médical,  etc. 


LE  DOCTEUR  JEAN  CAMUS 

Interne  des  hôpitaux  (1899),  lauréat  au  concours 
de  médaille  d’or  (1903),  lauréat  delà  Faculté  de  médecine 
(médaille  d’argent  1904),  lauréat  de  l’Institut  (prix 
Montyon  1903),  lauréat  de  l’Institut  (prix  Lallemand 
1904),  lauréat  de  la  Société  de  biologie  (prix  Laborde 
1906),  membre  de  la  Société  de  biologie  (1907),  membre 
de  la  Société  de  neurologie  (1913),  professeur  agrégé  à 
la  FÎfculté  de  médecine  de  Paris,  depuis  1910. 

Le  Dr  Jean  Camus,  vient  d’être  nommé  médecin  des 
hôpitaux  et  c’est  une  vraie  joie  pour  ses  nombreux  amis. 
L’un  des  premiers,  avec  son  ami  Ph.  Paguiez,  il  s’est 


occupé  des  questions  d’hémolyse  (1900)  et  de  leurs  appli¬ 
cations  à  la  clinique,  eu  particulier  au  point  de  vue 
des  réactions  de  fixa¬ 
tion  du  sang  des  tuber¬ 
culeux.  Sa  thèse  sur  l’hé¬ 
moglobinurie  a  été  cou¬ 
ronnée  par  la  Faculté 
de  médecine  et  par 
l’Académie  des  scien- 

Ses  principales  recher¬ 
ches  portent  sur  les 
poisons  du  bacille  tu¬ 
berculeux,  la  contagion 


l’intoxication  par  le  ii‘h..‘Uinoncii. 

plomb,  par  le  606,  la  Le  Dr  Jean  la.mus 

toxicité  intra-rachidien- 

ne  des  médicaments,  les  rapports  des  méningites  et  des 
intoxications,  la  pathogénie  de  la  syringomyélie,  l’insuffi¬ 
sance  surrénale  expérimentale,  l’hémoglobine  du  muscle, 
la  polypnée  et  la  régulation  thermique,  les  centres  du 
vomissement,  la  cécité  psychique,  la  digestion  des 
graisses.  Ses  derniers  travaux  en  collaboration  avec 
son  ami  G.  Roussy  ont  pour  but  d’élucider  les  fonctions 
de  l’hypophyse  à  l’état  normal  et  à  l’état  pathologique 
et  ont  porté  principalement  sur  le  diabète  insipide  et 
la  glycosurie  hypophysaire. 

Dans  toutes  ces  recherches,  le  Dr  J  ean  Camus  a  essayé 
de  réaliser  l’union  intime  des  données  fournies  par  la 
clinique  et  de  celles  apportées  par  les  recherches  expéri¬ 
mentales. 

Il  a  écrit  avec  Ph.  Pagniez  un  ouvrage  sur  l’isolement  et 
la  psychothérapie  comme  traitement  de  l’hystérie  et  de 
la  neurasthénie  et  il  a  publié  avec  H.  Claude  le  Précis 
de  Pathologie  générale  de  la  Collection  Gilbert  et  Fournier. 

Membre  fondateur  de  Paris  médical,  le  Dr  J  ean  Camus, 
depuis  l’origine  de  ce  journal,  tient  ses  lecteurs  au  courant 
des  données  nouvelles  touchant  la  physiologie  et  les 
maladies  nerveuses.  C’est  dire  avec  quel  plaisir  nous 
annonçons  aujourd’hui  son  nouveau  et  légitime  succès. 


LE  DOCTEUR  LOUIS  RAMOND 

Né  en  décembre  1879,  le  Dr  Louis  Raniond  a  été  reçu 
externe  des  hôpitaux  de  Paris  en  1900,  et  deux  ans  après 
(1902),  interne  des  hôpitaux.  Il  a  eu  la  douleur  de  perdre 
un  de  ses  maîtres  d’internat,  le  D'  Josias  ;  il  a  été  l’in¬ 
terne  de  MM.  le  Dr  de  Beurmann,  des  professeurs  Achard 
et  Widal. 

Parmi  ses  nombreux  travaux,  il  convient  de  signaler 
particulièrement  ses  recherches  sur  la  sporotrichose  avec 
M.  de  Beurmann,  ces  recherches  ont  été  les  premières 
(1903)  sur  cette  question  dont  on  parle  tant  maintenant. 
En  outre,  avec  M.  le  Dr  Sabouraud  et  M.  Matruchot, 
professeur  à  la  Sorbonne,  il  a  pu  isoler  et  identifier 
le  sporotrichum. 

Une  étude  fort  documentée  sur  les  liquides  pleural 
et  céphalo-rachidien  tuberculeux  dans  la  pleuro-tuber- 
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culose  primitive  et  la  méningite  tuberculeuse  a  été  le 
sujet  (le  sa  thèse  inaugurale. 

On  doit  au  Dr  Raniond  de  nombreux  travaux  de  labo¬ 
ratoire  cju  il  a  publiés  avec  ses  maîtres,  et  en  particulier 
avec  11.  Acliard,  il  faut  spécialement  citer  ses  recherches 
sur  la  résistance  et  l’activité  leucocytaire,  sur  l'action 
du  sélénium  colloïdal  sur  le  sang  et  les  organes  hémato¬ 
poïétiques,  sur  la  vitalité  des  globules  blancs.  De  Dr  Douis 
Raniond  arrive  médecin  des  hôpitaux  avec  un  bagage 
■scientifique  déjà  important,  et  connaissant  son  activité, 
on  peut  être  sûrcjue  ses  nouvelles  fonctionslui  procureront 
l’occasion  de  nombreuses  recherches  originales. 


LE  DOCTEUR  A.  BAUDOUIN 

Né  à  Boue  (Algérie),  il  est  âgé  de  trente-sept  ans,  le  D' 
Baudouin  a  après  d’a.s.sez longues  études  de  science  pure, 
commencé  sa  médecine  en  lyoo,  à  l’Hôpital  Broussais, 
dans  le  service  du  professeur  Gilbert,  sous  l’égide  duquel 
il  a  franchi  toutes  les  étapes  de  sa  vie  médicale  et  ciu’il 
considère  comme  son 
IMaître  par  excellence,  son 
Maître  le  pins  aimé. 

Interne  des  Hôpitaux 
en  icjoq,  ilfut  alors  l’élève 
de  MM.  Oulmont,  Ray¬ 
mond,  Claude,  Marfan, 
Debove  et  Gilbert.  Il  de¬ 
vint,  en  1909,  chef  de  Cli¬ 
nique  des  Maladies  ner¬ 
veuses  (professeurs  Ray¬ 
mond  et  Dejerine).  Auto¬ 
risé  par  la  bienveillance 
du  professeur  Dejerine, 
il  continue  à  fréquenter 
le  service  et  les  laboratoi¬ 
res  de  la  Clinique . 

Des  travaux  du  ])''  Baudouin  ont  porté  de  préférence 
sur  la  pathologie  nerveuse,  sur  les  gh'cosuries  et  les  glycé 
mies.  Voici  quelques-uns  des  principaux  ; 

Da  pathologie  radiculaire  (avec  le  professeur  Dejerine)  ; 
Études  sur  les  névralgies  et  en  particulier  la  névralgie 
faciale  (avec  M.  F.  Dévy)  ;  Études  de  dynamométrie  cli¬ 
nique  (avec  M.  H.  Français)  : 

Recherches  sur  les  glycémies  et  les  glycosuries,  les 
états  diabétiques  et  prédiabétiques  (avec  le  professeur 
Gilbert)  ;  Recherches  sur  la  physiologie  normale  et 
pathologicpie  de  l’hypophyse  (avec  M.  Claude),  sur  la 
chimie  de  cette  glande. 

I<e  IF  Baudouin  a  été  associé  par  le  professeur  Marfan 
à  diverses  études  sur  les  maladies  du  nourrisson  (rachi¬ 
tisme,  intoxication  dyspeptique,  tétanie). 

Il  est  membre  de  la  Société  de  Neurologie  et  de  la 
Société  chimique  de  France. 

Sa  nomination  est  la  juste  récompense  d’un  effort 
scientifique  constant,  et  est  accueillie  avec  une  particu¬ 
lière  satisfaction  à  Paris  médical,  où  il  ne  compte  que 
des  amis  dont  il  lut  maintes  fois  le  collaborateur. 

P. 


Le  if  Paui.  Haï. 


LE  DOCTEUR  PAUL  HALBRON 

Originaire  d’Angers,  où  il  est  né  le  13  août  1879, 
le  Dr  Paul  Halbrou  a  été  nommé  externe  des  hôpitaux 
de  Paris  au  concours  de  1898  ;  deux  ans  après  (1900) 
il  était  reçu  interne  des 
hôpitaux  de  Paris  et  il  . 
obtenait  un  accessit  au 
Concours  des  prix  de 
l’internat.  Reçu  docteur 
en  médecine  en  1906,  il 
devient  bientôt  chef  de 
clinique  de  M.  le  profes¬ 
seur  Dandouzy,  puis  pre¬ 
mier  vice-président  de 
la  Société  anatomique. 

Il  est  un  membre  a.ssidu 
de  la  Société  d’études 
sur  la  tuberculose,  et 
ces  derniers  temps  il 
remplissait  les  fonctions 
de  médecin  assistant  du  dispensaire  Déon  Bourgeois. 

Parmi  ses  principaux  travaux,  il  faut  mentionner  sa 
thèse  inaugurale  sur  la  tuberculose  et  les  infections 
associées,  ses  recherches  sur  l’anatomie  pathologicpie  de¬ 
là  tuberculose,  sur  les  lésions  du  pancréas. 

Il  a  été  deux  fois  lauréat  de  la  Faculté  (prix  de  thèse 
et  prix  Saintour),  Z. 

Agrégation.  —  De  Conseil  supérieur  de  l’Instruction 
publique  vient  d’adopter  un  projet  d’arrêté,  relatif  à' 
l’organisation  du  concours  d’agrégation  dans  les  Facultés 
de  Médecine  et  dans  les  Facultés  mixtes  de  Médecine  et 
de  ■  Pharmacie.  (Arrêté  publié  au  Journal  officiel  du 
8  Juillet  1914). 

Voici  les  nouvelles  modifications  ;  D’épreuve  écrite 
porte  sur  une  question  de  sciences  anatomicpies  et  une 
question  de  sciences  physiologiques.  Des  sujets  de  cette 
épreuve  sont  choisis  par  le  jury.  Dans  chacpie  groupe,  les 
candidats  ont  le  choix  entre  trois  sujets.  L’enveloppe  qui 
les  contient  ne  doit  être  ouverte  qu’au  début  de  la  compo¬ 
sition  en  présence  des  candidats.  La  durée  de  cptte  épreuve 
est  de  quatre  heures  ;  elle  a  lieu  dans  une  salle  fermée. 
Des  candidats  ne  peuvent  s’aider  d’aucune  note,  d’aucun 
ouvrage  imprimé  ou  manuscrit.  Toute  comimmication 
entre  les  candidats  est  mterdite.  Chaque  candidat,  après 
avoir  signé  sa  composition  sur  un  en-tête  détachable,  la 
remet  à  un  représentant  de  l’Administration  chargé  de  la 
surveillance,  lequel  y  appose  son  visa.  Des  copies  sont 
transmises  au  directeur  de  l’enseignement  supérieur  qui 
fait  retirer  l’en-tête  détachable  après  l’avoir  numéroté 
et  avoir  reporté  le  numéro  sur  la  copie. 

Les  compositions  sont  ensuite  remises  âu  jury,  qui  les 
lit  en  comité  secret. 

Des  candidats  à  l’agrégation  déclarés  admissibles  dans 
les  concours  antérieurs  au  1"  décembre  1913  sont  dis¬ 
pensés,  pour  trois  concours  successifs,  des  épreuves  de 
premier  degré. 

De  bénéfice  des  dispositions  qui  précèdent  est  ét^idu 
aux  candidats  non  admissibles  des  concours  d’agréga¬ 
tion  antérieurs  au  1“  décembre  1913  qui  ont  obtenu  à  ces 
concours  au  moins  la  moyenne  de  15  points  sur  20. 
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Hôpitaux  de  Paris.  —  Concours 
DuJ  l'ROSECTORAT.  —  Le  jury  est 
provisoirement  composé  de  MM.  Re¬ 
clus  (qui  accepte)  ;  Dujarier,  Ricard, 
Mauclaire,  Legry,  Claisse  et  Sébi- 
leau  (qui  n’ont  pas  encore  fait 
connaître  leur  acceptation). 

Inspection  médicale  des  écoles. 

—  ÉPREUVE  PRATIQUE.  —  Séance  du 
29  juin.  —  Ont  obtenu  :  M.  Rou- 
baud,  10  ;  Gadreau,  20. 

ÉPREUVE  or.^ee.  —  Séance  du 
i''''  juillet.  —  Rapports  du  médecin 
scolaire  avec  le  directeur,  les  maîtres 
et  les  parents  d’élèves.  Ont  obtenu  : 
MM.  Cléret,  15,  Morellet,  16;  Oppert, 
12  ;  Le  Mière,  15  ;  Luclaud,  16  ; 
Mmo  Klimowicz. 

Séance  du  2  juillet.  —  Leçon  aux 
maîtres  pédagogiques.  Ont  obtenu  : 
MM.  Gasne,  15  ;  Lemaldeiit,  14  ; 
L'errand,  18;  Faure-Beaulieu,  14; 
Blondin,  16;  Rabasse,  13. 

ÉPREUVE  ORAI.E.  ■ —  Séance  du 
2  Juillet.  — ■  A  obtenu  :  M.  Neel,  17. 

Séance  du  3  Juillet.  —  Leçons  aux 
maîtres  sur  les  différents  procédés 
de  désinfection  des  locaux  scolaires 
et  du  matériel  de  classe.  —  Ont 
obtenu  ;  MM.  Rollet,  14  ;  Rad- 
ne,sque  ;  Harvier,  16;  Cliéné,  17; 
Jean  ;  Roubaud  ;  Morin-Charles,  16. 

Séance  du  4  Juillet.  —  Leçon 
aux  élèves  des  écoles  primaires  sur 
la  nécessité  de  la  vaccination  et  de 
la  revaccination  jennérienne.  —  Ont 
obtenu  :  MM.  Milhit,  14  ;  Schaeffer, 
16;  Carret,  10;  Pinard,  13;  Sour- 
del.  II;  Morin  (P.),  10;  Malloizel, 
17' 

Séance  du  6  Juillet.  —  Leçon 
aux  maîtres  et  aux  maîtresses  sur 
les  premiers  soins  à  donner  aux  élèves 
en  cas  d’accident.  —  Ont  obtenu  ; 
MM.  Guitard,  12  ;  Perrin,  18  ;  Bou¬ 
don,  15  ;  Deglos,  16  ;  Levy-Valensi  ; 
Duvoir,  14  ;  Burnier. 

Service  médical  de  la  préfecture 
de  la  Seine.  —  Sont  nommés,  après 
concours  sur  titres,  médecins  sup¬ 
pléants  dans  diverses  circonscrip¬ 
tions  médicales  de  Paris  :  les  D'»  Le¬ 
lièvre,  Burnier,  I^e  Mière,  Perrin, 
Fînot,  Ghys,  G.  Lévy,  Bertrandon. 

Maison  départementale  de  Nan¬ 
terre.  —  Concours  de  e’Internat. 

—  Question  sortie  :  «  Signes  et 
diagnostic  de  l’hémorragie  céré¬ 
brale.  —  Diagnostic  et  traitement 
de  l’occlusion  intestinale.  » 

Questions  restées  dans  l’urne  : 
«  Signes  et  diagnostic  de  l’ulcère  de 
l’estomac.  —  Signes  et  diagnostic 
de  là  tuberculose  du  testicule.  » 

«  Signes  et  diagnostic  des  sté¬ 
noses  du  pylore.  —  Fractures  bi- 
malléolaires  (signes  et  diagnostic). 


Notes  obtenues  :  MM.  Migot,  16  ; 
Mourlon,  14  ;  Pépin,  21  ;  Poitrinol 
et  Scbald,  25  ;  ïexier,  20  ;  Allard,  19. 

Question  sortie  :  «  Signes  et  dia¬ 
gnostic  des  cavernes  pulmonaires. 

—  Diagnostic  et  traitement  des 
fractures  de  l’extrémité  supérieure 
de  l’humérus.  » 

Questions  restées  dans  l’urne  : 
«  Formes  cliniques  et  diagnostic  de 
l’insuffisance  aortique.  —  Indica¬ 
tions  chirurgicales  de  la  lithiase 
biliaire.  » 

«  Ictère  catarrhal.  —  Diagnostic 
et  traitement  des  tumeurs  blanches 
du  genou.  » 

Notes  obtenues  :  MM.  Gibout, 
Il  ;  Gonthier,  15  ;  Loupie  et  Mathe- 
lin,  19  ;  Delort,  24. 

Epreuve  de  médecine  opératoire.  ■ — 
«  Ligature  de  l’artère  radiale  au 
tiers  inférieur  de  l’avant-bras.  » 

Notes  obtenues  :  MM.  Poitrinal, 

15  ;  Sebald,  14  ;  Texier,  15  ;  Pépin, 
14  ;  Gonthier,  10  ;  Delort  et  Allard, 
13;  Mathelin,  ii  ;  Loupie,  13; 
Migot,  13. 

Epreuve  de  clinique  interne.  — 
Notes  obtenues  :  JIM.  Jlathelin, 
10  :  Jligot,  13  ;  Pépin,  14  ;  Poitri¬ 
nal,  Texier  et  Allard,  17  ;  Delort, 

16  ;  Loupie,  13. 

Faculté  de  médecine  de  Toulouse. 

—  Par  arrêté  en  date  du  29  juin  1914, 
une  place  de  professeur  titulaire  est 
déclarée  vacante  à  la  faculté  mixte 
de  médecine  et  de  pharmacie  de 
l’imiversité  de  Toulouse. 

Un  délai  de  vingt  jours,  à  partir 
de  la  publication  du  présent  arrêté, 
est  accordé  aux  candidats  pour  pro¬ 
duire  leurs  titres. 

Faculté  de  médecine  de  Nancy.  — 
Par  arrêté  ministériel,  la  chaire  de 
clinique  chirurgicale  de  la  Faculté 
de  médecine  de  Nancy  est  déclarée 
vacante. 

École  de  médecine  d’Angers.  — 
JI.  Fouchet,  licencié  ès  sciences, 
pharmacien  de  première  classe,  est 
institué,  pour  une  période  de  neuf 
ans,  chef  des  travaux  de  physique 
et  de  chimie. 

Hôpitaux  de  Bordeaux.  .  —  Le 
concours  pour  une  place  de  chirur¬ 
gien  adjoint  des  hôpitaux  de  Bor¬ 
deaux  se  termine  par  le  classement 
suivant  :  MM.  Parcelier,  Charbonnel, 
Loubat,  Coiquand,  Bardou. 

Hôpitaux  de  Lille.  —  Le  concours 
de  l’externat  s’est  terminé  par  les 
nominations  suivantes  :  MJI.  Libersa 
Gabert,  Franck-Lemaître,  Renau- 
deaux.  Clément,  Combemale,  Au- 
bertin,  Catoir,  Bocquet,  Lefebvre, 
Targowla,  Vérin,  Muller,  Turquand. 


Hôpitaux  de  Marseille.  —  Le 
concours  de  l’internat  aura  lieu  le 
5  octobre  pour  la  nomination  de 
10  internes. 

Hôpitaux  de  Toulouse.  —  Con¬ 
cours  d’externat  en  mEdecine.  — 

A  la  suite  du  concours  ouvert  le 
25  J  uin,  ont  été  reçus  externes  en 
médecine  pour  trois  années,  à  partir 
du  novembre  prochain  et  par 
ordre  de  classement  :  JIM.  Cadenat, 
Chanson,  Longueville,  Grimes,  Bas- 
touil,  Cassard,  Duga,  Valat,  Dencl, 
Chaubard,  Weille,  Dedieu,'  Dore, 
Dufaud,  Rouquet,  Castex,  Durin, 
Leclerc,  Arnaud,  Garrigues,  Henri, 
Perilhes,Trouette,  Bernadet, Paumes, 
Jlary,  Christia,  Gouaze,  de  J’erbi- 

Internat  en  i’iiarmacie.  —  Un 
concours  pour  deux  places  d’in¬ 
terne  en  pharmacie  sera  ouvert  à 
l’Hôtel-Dieu,  le  jeudi  29  octobre 
prochain. 

Pour  tous  renseignements,  s’adres. 
ser  au  secrétariat  des  Hospices,  à 
l’Hôtel-Dieu. 

Hôpitaux  de  Nantes.  —  JI.  le 
Dr  Lerat  a  été  nommé  après  con¬ 
cours  chirurgien  suppléant  des 
hôpitaux. 

Service  de  santé  des  troupes 
coloniales.  —  Un  concours  pour 
l’admission  à  des  emplois  de  méde¬ 
cins  et  de  pharmaciens  aides-majors 
de  2“  classe  des  troupes  coloniales 
aura  lieu  à  Jlarseille,  à  l’École  d’ap¬ 
plication  du  service  de  sauté  des 
troupes  coloniales,  le  15  décembre 
1914,  à  neuf  heures  du  matin.  Les 
conditions  du  concours  sont  four¬ 
nies  par  le  ministère  de  la  guerre 
et  les  demandes  d’admission  au  con¬ 
cours  devront  parvenir,  avec  les 
pièces  à  l’appui,  au  ministère  de  la 
guerre  (direction  des  troupes  colo¬ 
niales,  3'-’  bureau),  avant  le  20  no¬ 
vembre  prochain. 

École  du  Val-de-Qrâce.  —  Par 
décision  ministérielle  du  22  juin  1914, 
JI.  le  médecin  principal  de  première 
classe  Toubert,  de  l’hôpital  militaire 
Desgeiiettcs  à  Lyon,  est  nommé  pro¬ 
fesseur  de  chirurgie  spéciale  à 
l’École  d’application  du  service  de 
sauté  militaire  à  Paris  (service). 

École  de  Lyon.  —  Création  d'une 
section  de  pharmacie.  —  Il  est  créé 
à  l’École  du  service  de  sauté  mili¬ 
taire  une  section  de  pharmacie. 
Cette  section  est  recrutée  par  voie 
de  concours. 

Lorsque  les  élèves  en  phàrmacie 
du  service  de  santé  militaire  sont 
pourvus  du  diplôme  de  pharmacien 
institué  par  décret  du  26  juillet 
1909,  et  remplissent  du  reste  les 
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conditions  déterminées  par  les  déci¬ 
sions  ministérielles,  ils  passent  à 
l’école  d’application  du  service  de 
santé  au  Val-de-Grâce  à  la  date  du 
31  décembre. 

Le  jour  où  ils  sont  promus  phar¬ 
maciens  aides-majors  de  deuxième 
classe,  il  leur  est  attribué  cinq  ans 
de'  service  à  titre  d’études  préli¬ 
minaires. 

Le  Journal  officiel  du  7  juillet  1914 
publie  le  décret  portant  organisation 
de  cette  section. 

Hôpital  Sadiki.  —  Une  place  d’in¬ 
terne  sera  vacante  au  mois  d’octobre 
prochain  à  l’hôpital  Sadiki  à  Tunis, 
'rraitement  annuel  2  400  francs. 

Adresser  la  demande  avec  toutes 
pièces  justificatives  à  M.  le  D’’  Bruns- 
wic.  —  Le  Bihau,  médecin-chef  de 
l’hôpital  Sadiki  à  'funis. 

Ministère  de  l’Intérieur.  — 
M.  Vève  vient  d’être  nommé  méde¬ 
cin  du  .service  médical  du  ministère 
de  l'Intérieur. 

Sixième  Réunion  sanitaire  pro¬ 
vinciale  3,  4,  5  et  6  novembre  1914. 

—  La  Société  de  Médecine  publique 
et  de  Génie  sanitaire  organise 
cette  année  comme  les  années  précé¬ 
dentes,  une  réunion  sanitaire  pro¬ 
vinciale. 

Cette  Réunion  sanitaire  provin¬ 
ciale  se  tiendra  à  Paris,  dans  le 
grand  amphithéâtre  de  l’Institut 
Pasteur,  les  mardi  3,  mercredi  4, 
jeudi  5  et  vendredi  6  novembre 

1914- 

Le  programme  a  été  arrêté  ainsi 
qu’il  .suit  : 

Mardi  matin  3  novembre  :  allocu¬ 
tion  de  M.  le  Président  d’honneur  ; 
discours  du  Président  de  la  Société  ; 
rapport  de  M.  le  Dr  Mosny  :  Décla¬ 
ration  des  maladies  transmissibles. 

Mardi  après-midi  3  novembre. 
Rapport  de  M.  le  D'  Ott  :  Prophy¬ 
laxie  des  maladies  transmissibles 
dans  les  écoles. 

Mercredi  matin  4  novembre.  Con¬ 
férence  de  M.  le  Dr  Dopter  :  Ménin¬ 
gite  cérébro-spinale  (avec  démons¬ 
trations). 

Mercredi  après-midi  4  novembre. 
Réunion  des  directeurs  de  Bureaux 
municipaux  d’Hygièneetdes  Inspec¬ 
teurs  départementaux  d’Hygiène. 

Jeudi  5  novembre.  Conférence  de 
M.  Diénert  :  Captage  des  eaux  et 
protection  des  Sources.  La  confé¬ 
rence  de  M.  Diénert  sera  faite  au 
cours  d’une  visite  aux  sources  du 
Loing  et  du  Lunain  ainsi  qu’à  l’u¬ 
sine  de  stérilisation  des  eaux  par 
l’ozone. 

Vendredi  6  novembre.  Conférence 
de  M.  Mazerolle  sur  la  question  des 
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ordures  ménagères  ;  visite  à  l’usine 
de  traitement  des  ordures  ména¬ 
gères  d’Ivry. 

Les  questions  qui  figurent  au 
programme  seront  plus  spécialement 
étudiées  et  mises  en  discussion,  mais 
la  Société  de  Médecine  publique  et 
de  Génie  sanitaire  accueillera  avec 
plaisir  les  communications  relatives 
à  l’organisation,  au  fonctionnement 
des  Bureaux  municipaux  d’Hy¬ 
giène  et,  en  général,  à  tout  ce  qui 
concerne  l’hygiène  humaine  ou  l’hy¬ 
giène  vétérinaire. 

Les  rapports,  discussions  et  com¬ 
munications  seront  imprimés  s’il  y  a 
lieu  dans  la  Revue  d’Hygiène  et  de 
Police  sanitaire,  organe  officiel  de 
la  Société  et  conformément  au  règle- 

Pour  être  imprimés,  les  rapports 
ne  devront  pas  avoir  plus  d’une  demi- 
feuille  (8  pages)  et  les  communi¬ 
cations  plus  de  quatre  pages. 

Pour  le  bon  ordre  des  séances,  il  ne 
pourra  être  accordé  plus  de  10  mi¬ 
nutes  à  chaque  communication. 

Les  adhésions  à  la  Réunion  sani¬ 
taire  provinciale  ainsi  que  les  de¬ 
mandes  de  communications  seront 
reçues  jusqu’au  i®''  Août,  dernier 
délai  ;  elles  doivent  être  adressées 
à  M.  Bossus,  agent  de  la  Société, 
142,  boul.  du  Montparnasse  à  Paris. 

L’inscription  est  gratuite. 

Conseil  municipal  de  Paris.  — 
Sur  la  proposition  de  M.  Rebeillard, 
le  conseil  municipal  vient  d’accorder 
une  subvention  de  i  200  francs  à 
M.  Rainier  pour  assurer  la  conser¬ 
vation  et  le  développement  à  l’École 
de  pharmacie  d’ime  collection  de 
champignons  inférieurs  dits  <<  myco- 
thèques  ». 

Groupe  médical  interparlemen¬ 
taire.  —  A  l’occasion  de  la  nouvelle 
législature,  le  groupe  interparle¬ 
mentaire  des  médecins  du  Sénat  et 
de  la  Chambre  des  Députés  a  re¬ 
nouvelé  sou  bureau, 

M.  Léon  Labbé,  sénateur  de 
l’Orne,  a  été  élu  président. 

Bureau  d’hygiène.  —  La  place  de 
directeur  du  bureau  municipal  d’hy¬ 
giène  de’ la  ville  d’Hyères  est  va¬ 
cante.  Les  candidats  à  ce  poste  ont 
un  délai  expirant  le  ii  juillet  1914 
pour  adresser  au  ministère  de  l’In¬ 
térieur  leur  demande,  ainsi  que 
toutes  les  pièces  déterminées  par 
l’arrêté  municipal  du  4  juin  1911. 
Le  traitement  est  fixé  à  4  000  francs 
au  minimum  et  6  000  francs  au  maxi- 

Académie  de  médecine  de  Rio- 
de-Janelro.  —  M.  le  D®  Nogier,  pro¬ 
fesseur  agrégé  à  la  Faculté  de  méde¬ 


cine  de  Lyon,  et  M.  le  D®  Keim  ont 
été  élus  à  l’unanimité  correspon¬ 
dants  étrangers. 

Médecins  des  Écoles.  —  Sont 
nommés  :  médecin  titulaire  de 
l’École  Henri  IMalhé  à  Yzeure, 
M.  Lougnon  ;  médecin-adjoint  de 
ladite  école,  M.  Tabutin. 

Association  des  anatomistes.  — 
La  réunion  de  cette  association  aura 
lieu  du  2  au  5  août  à  Lyon,  sous  la 
présidence  de  M.  le  Pr  Renaut,  qui 
sera  à  ce  moment  sur  le  point  de 
quitter,  atteint  par  la  limite  d’âge, 
la  chaire  d’anatomie  générale  et 
d’histologie  à  la  faculté  de  médecine 
de  Lyon  qu’il  occupe  depuis  trente- 
sept  ans.  A  cette  occasion,  les 
comptes  rendus  de  la  réunion  for¬ 
meront  un  volume  jubilaire  en 
l’honneur  du  P®  Renaut. 

On  peut  se  faire  inscrire  sur  la 
liste  des  communications  auprès  de 
M.  le  Pr  Nicolas,  7,  rue  Pierre-Nicolle 
prolongée,  à  Paris. 

Établissement  Sainte-Périne..  — 
Le  conseil  municipal  de  Paris  vient 
de  renvoyer  à  l’Administration  une 
proposition  de  M.  Évain  tendant  à 
l’installation  du  chauffage  central 
à  l’établissement  Sainte-Périne. 

Service  de  santé.  —  Sont  affec¬ 
tés  :  M.  le  médecin-major  de  i''® 
classe  Beaussenat  à  l’hôpital  mili¬ 
taire  Villemin  à  Paris.  Au  Maroc  : 
MM.  les  médecins-majors  de  2®  classe 
Carayon  et  Bodet.  Én  France  : 
MM.  Lamort,  Jacquin,  médecins- 
majors  de  ir®  classe  ;  Fouquernié, 
May,  Thélème,  Fauré,  Cozanet, 
médecins-majors  de  2®  classe  ;  Le¬ 
grand,  médecin  aide-major  de  i®® 

M.  le  médecin  principal  de  2®  classe 
Prost-Maréchal  est  nommé  méde¬ 
cin-chef  des  salles  militaires  de  l’hô¬ 
pital  mixte  de  'l'ours. 

Médecins-majors  de  i®®  classe  : 
M.  Chevron,  médecin-chef  à  l’hos¬ 
pice  de  Neufehâteau  ;  Augier  passe 
au  Maroc  ;  Camus  passe  au  Maroc  ; 
Mazière  passe  au  49®  régiment  d’in¬ 
fanterie. 

Médecins-majors  de  2®  classe  : 
Passent  ;  MM.  Rouchaud  au  25®  ré¬ 
giment  d’infanterie  ;  Delacroix,  au 
149®  régiment  d’infanterie  ;  Bénard, 
au  5®  régiment  d’artillerie  ;  Tran¬ 
chant,  au  39®  régiment  d’artillerie  ; 
Lecercle,  au  10®  régiment  d’infan¬ 
terie  ;  Durand  en  Algérie  ;  Perdri- 
zet,  aU2®  régimentd’artillerielourde; 
Patier,  au  loi®  régiment  d’infante¬ 
rie  ;  Mercier,  au  Maroc  (H.  C.). 

Corps  de  santé  des  troupes  colo¬ 
niales.  —  Sont  affectés  : 
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En  Indo-Chine  :  M.  le  médecin 
aide-major  de  1''“  classe  Montel; 
M.  le  médecin-major  de  1''“  classe 
Bernard. 

En  Afrique  occidentale  :  M.  le  mé¬ 
decin-major  de  2”  classe  Lacroix. 

A  la  Guyane  :  M.  le  médecin-major 
de  2'^  classe  Amigues. 

Au  Maroc  :  M.  le  médecin-major 
de  2“  classe  Bourges  ;  M.  le  médecin- 
aide-major  de  classe  Flourens. 

En  France:  MM.  Binard,  Frussi- 
net,  Violle,  médecins-majors  de 
ire  classe  ;  Guérin,  Dreneau,  Lail- 
hengue,  Millet,  Dubalen,  Benoît, 
Gouin,  Lions,  Sauvé,  Duhourceau, 
médecins-majors  de  2“  classe  ;  Mo¬ 
reau,  médecin  aide-major  de  i^e 

Concours  annuel  de  1914  de  la 
Société  d’hygiène  de  l’enfance.  — 
La  Société  d’hygiène  de  l’Enfance 
met  au  Concours  la  question  sui¬ 
vante  pour  1914  ;  Quelle  doit  être 
Vliygitne  des  boy-scouts? 

Les  manuscrits  seront  reçus  jus¬ 
qu’au  31  décembre  1914.  Passé  cette 
date,  aucun  mémoire  ne  sera  admis 

Ils  devront  être  inédits  et  écrits 
en  français,  allemand,  anglais,  ita¬ 
lien  ou  espagnol. 

Ils  ne  seront  pas  signés,  mais  por¬ 
teront  en  tête  une  devise  ou  épi¬ 
graphe  reproduite  sur  l’enveloppe 
cachetée,  contenant  le  nom  et 
l’adresse  de  l’auteur. 

Tout  auteur  qui  se  fera  connaître 
sera  exclu  du  Concours. 

Les  mémoires  ne  seront  pas  rendus  ; 
même  non  primés-,  ils  deviennent  la 
propriété  de  la  Société  et  ne  peuvent 
être  publiés  par  leurs  auteurs.  La 
Société  se  réserve  de  tirer  des  meil¬ 
leurs  travaux  la  matière  d’une  bro¬ 
chure  de  propagande  et  d’ensei¬ 
gnement. 

Les  prix  seront  décernés  en  1915, 
dans  la  séance  publique  annuelle. 
Ils  consistent  en  médailles  d’or,  de 
venneil,  d’argent,  de  bronze  et  en 
mentions  honorables. 

Adresser  les  mémoires  avant  le 
31  décembre  1914,  au  Président  de 
la  Société  d'Hygiène  de  l'Enfance, 
10,  rue  Saint- Antoine,  Paris,  4“. 

Les  prix  du  Concours  de  1913 
seront  distribués  au  coursd’uneséan- 


ce  publique  dont  la  date  sera  ulté¬ 
rieurement  fixée. 

Congrès.  —  Voici  les  congrès 
médicaux  qui  se  réuniront  à  Berne 
en  1914  : 

Congrès  international  de  neuro¬ 
logie  psychiatrie  et  psychologie 
(6  au  12  septembre)  ;  congrès  inter¬ 
national  contre  la  tuberculose  (2  au 
4  septembre)  ;  congrès  des  absti¬ 
nents  suisses. 

Projet  de  loi  pour  la  construction 
d’un  hôpital  maritime  à  Lorient.  — 
Un  projet  de  loi  vient  d’être  l’objet 
d’un  rapport  de  M.  Maunoury, 
député,  tendant  à  autoriser  le 
ministre  de  la  marine  à  engager 
une  dépense  de  5  millions  de  francs 
pour  la  construction  d’un  hôpital 
de  500  lits  à  Lorient  sur  le  terrain 
de  l’ancien  polygone  de  Carnel. 

Casier  sanitaire  des  maisons  à 
Toulouse.  —  La  ville  de  Toulouse 
va  suivre  l’exemple  de  Paris  et  va 
commencer  l’établissement  d’un  ca¬ 
sier  sanitaire  des  maisons. 

Congrès  de  l’Internationale  Qesell- 
schaft  fur  Sexualforschung.  —  Le 
premier  congrès  international  aura 
lieu  à  Berlin  du  31  octobre  au 
2  novembre.  S’adresser  pour  adhé¬ 
sions  et  renseignements  au  D'  Mar¬ 
cuse,  Lutzowstrasse,  85,  à  Berlin 
W,  35. 

Congrès  des  Sociétés  savantes.  — 
Le  53“  Congrès  s'ouvrira,  à  Marseille, 
le  mardi  6  avril  1915. 

Les  journées  des  mardi  6,  mer¬ 
credi  7,  jeudi  8  et  vendredi  9  seront 
consacrées  aux  travaux  du  Congrès. 

La  séance  générale  de  clôture 
aura  lieu  le  samedi  10  avril,  à  deux 
heures  précises. 

L’Institut  médico-légal.  —  En 
compagnie  de  MM.  Dausset  et  Le- 
marcliand,  conseillers  municipaux, 
des  Dr  Thoinot  et  Balthazard,  de 
MM.  Ferlet  et  Paoli,  directeurs  de 
l’administration  centrale,  le  préfet 
de  police  a  récemment  visité  l’insti¬ 
tut  médico-légal  en  cours  de  cons¬ 
truction. 

Diverses  critiques  avaient  été 
formulées  en  ce  qui  concerne,  les 
matériaux  employés,  le  mode  d’éclai¬ 
rage,  l’aération,  etc.,  de  la  future 
morgue.  On  s’est  mis  d’accord  sur 
tous  les  points  avec  l’architecte 


M.  Tournaire,  et  il  est  vraisemblable 
que  l’institut  pourra  être  inauguré 
au  mois  d’avril  1915. 

Service  des  enfants  assistés.  — 
Sont  nommés,  à  titre  provisoire, 
aux  fonctions  de  médecin  du  service 
des  Enfants  assistés  de  la  Seine  : 
MM.  Dubos,  chargé  de  la  circons¬ 
cription  de  Bayonne  ;  Fauvet,  chargé 
de  la  circonscription  de  Lussac-les- 
Églises;  Fauvet,  chargé  de  la  contre- 
visite  au  Dorât  ;  Lafite-Dupont, 
chargé  de  la  circonscription  du 
Dorât;  Larrodé,  chargé  de  la  cir¬ 
conscription  d’Urt  ;  Mallet,  chargé 
de  la  circonscription  de  Bussières- 
Poitevine;  Mazateau,  chargé  de  la 
circonscription  de  Bessines;  Penot, 
ehargé  de  la  circonscription  de 
Bellac  ;  Renault,  chargé  de  la  cir¬ 
conscription  de  Salnt-Sulplce-les- 
Feuilles;  Roger-Dubrac,  chargé  de 
la  circonscription  de  Magnac-Laval  ; 
Slcard,  chargé  de  la  circonscription 
de  Châteauponsac. 

M.  Tabutin  (d’Yseure)  est  nommé 
médecin  du  service  des  Enfants 
Assistés  et  est  chargé  de  la  circons¬ 
cription  de  Moulins-Est. 

Mariages.  —  M““  Marie  Julien, 
belle-fille  de  M.  le  D^  Veyrières  (de 
la  Bourboule)  et  M.  Pierre  Lancre- 
non.  —  M'ta  IClefstad-Sillon  ville, 
fille  de  M.  le  Dr  ICefstad-Sillonville 
(d’Aix-les-Bains)  et  M.  François 
Duvernay.  Le  mariage  a  eu  lieu  le 
30  juin,  —  M.  le  Dr  l'îmile  Thibau- 
det,  médecin  de  1"=  classe  de  la  ma¬ 
rine  à  'l'oulon,  et  M““  Claire  Goybet, 

—  M.  le  Dr  Edmond  Roux  et 
Miio  Hélène  Molinari.  —  M.  le 
Dr  Polier  et  M"®  Yvonne  Reverdit. 

—  Le  mariage  de  M.  le  Dr  Félix 
Monges,  chef  de  clinique  médicale  à 
l’École  de  médecine  de  Marseille, 
avec  M>i“  Thérèse  Estrangin  a  été 
célébré  ces  jours  derniers. 

Nécrologie.  —  Le  Dr  J. -B.  Nicolas 
Duguet,  vice-président  de  l’Acadé¬ 
mie  de  médecine,  professeur  agrégé 
à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris, 
médecin  honoraire  des  hôpitaux, 
commandeur  de  la  légion  d’honneur, 
décédé  à  l’âge  de  soixante-dix-sept 
ans.  —  Le  Dr  Pouilliet  (de  Givry- 
en-Argonne).  —  Le  Dr  Richard  (de 
Caudebec).  —  Mlle  Marie  Prat,  sœur 
de  M.  le  Dr  Prat,  médecin  principal 
de  la  marine  en  retraite. 
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La  conférence  que  M.  le  Dr  P. 
Lereboullet  devait  faire  le  samedi 
Il  juillet  dans  le  service  du  pr  Gil¬ 
bert  est  reportée  au  samedi  i8,  et 
remplacée  par  une  leçon  clmique  de 
lI.Maurice  Villaret, professeur  agrégé. 

Clinique  des  maladies  des  enfants  : 
M.  Nobécourt  agrégé  :  à  partir  du 
4  août  1914,  le  matin  à  9  heures, 
(.xamen  des  malades  dans  les 

Le  jeudi  20  août  1914,  à  10  h.  1/2 
commencera  un  cours  de  perfection¬ 
nement,  comprenant  40  conférences 
cliniques  et  pratiques  de  clinique 
infantile  ;  il  finira  le  samedi  I2  sep- 

Programmc  du  cours.  —  M.  Nobé¬ 
court,  agrégé  médecin  des  hôpitaux  : 
'Lroiiblesde  la  digestion  et  de  la  nu¬ 
trition  chez  les  nourrissons.  M.  Ba- 
bonneix,  ex-chef  de  clinique,  méde¬ 
cin  des  hôpitaux  ;  Affections  du  sys¬ 
tème  nerveux.  JI.  Darré,  ex-chef  de 
clinique,  médecin  assistant  de  l'hô¬ 
pital  Pasteur  ;  maladies  infectieuses. 


COURS 

M.  Marcel  Perrand,  chef  de  clinique 
adjoint  :  Hérédo-syphilis,  affections 
de  la  peau  et  du  cuir  chevelu. 
M.  Léon  Tixier,  chef  adjoint  du  labo¬ 
ratoire  :  Affections  du  sang  et  des 
organes  hématopoiétiques. 

Un  programme  et  un  horaire  seront 
remis  aux  auditeurs. 

Seront  admis  :  les  docteurs  et  étu¬ 
diants  français  et  étrangers  sur  la 
présentation  de  la  quittance  du  ver¬ 
sement  d’un  droit  de  50  francs. 

Cours  de  vacances  de  chirurgie 
infantile  et  d’orthopédie,  par  le 
Dr  H.-L.  Rocher  (de  Bordeaux).  — 
Dans  son  service  de  l’hôpital  des 
Enfants  de  Bordeaux  et  à  sa  clinique 
orthopédique,  le  Dr  H.-L-  Rocher, 
professeur  agrégé  à  la  I‘'aculté  de 
médecine,  chirurgien  des  hôpitaux, 
fera  du  12  au  17  octobre  1914  une 
série  de  conférences  et  de  démonstra¬ 
tions  pratiques  sur  la  chirurgie  in¬ 
fantile  et  l’orthopédie,  avec  projec¬ 
tions  et  présentation  de  photogra¬ 
phies,  radiographies,  pièces  anato¬ 


mo-pathologiques,  de  malades,avant, 
pendant  et  après  traitement. 

Cet  enseignement  aura  lieu  tous 
les  jours  de  9  heures  à  midi  et  de 
3  heures  à  5  h.  1/2  de  l’après-midi. 

Les  examens  de  malades  seront 
faits  sous  la  direction  duD''  Rocher 
par  les  médecins  et  les  étudiants  ins¬ 
crits,  ainsi  que  les  applications  d’ap¬ 
pareils  plâtrés  dans  la  coxalgie,  le 
mal  de  Rott,  les  tumeurs  blanches,  les 
ponctionset  injections  dans  les  tuber¬ 
culoses  articulaires  et  ganglionnaires. 

Pendant  ces  six  jours,  seront  pra¬ 
tiquées  la  plupart  des  opérations 
courantes  en  chirurgie  infantile  et 
orthopédie.  Ultérieurement  paraîtra 
le  programme  détaillédes  conférences 
et  exercices  pratiques. 

vSont  admis  les  médecins  et  étu¬ 
diants  français  et  étrangers. 

Prière  d’adresser  sou  inscription 
(gratuite)  et  toutes  demandes  de 
renseignements,  au  D’’  H.-L.  Rocher, 
clinique  orthopédique,  91,  rue  Ju¬ 
daïque,  Bordeaux. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


//  Juillet.  —  Dernier  délai  pour 
l’envoi  des  demandes  des  candidats 
au  poste  de  Directeur  du  bureau 
d’hygiène  de  la  ville  d’Hyères, 

.-Vdresser  les  demandes  au  minis¬ 
tère  de  l’Intérieur. 

13  Juillet.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  chef  de  laboratoire  à 
l’Hospice  national  desQuinze-Vingts 
(S’inscrire  ausecrétariat  de  l’hospice) . 

15  Juillet.  —  Clôture  du  registre 
d’inscription  pour  le  concours  pour 
une  place  de  prosecteur  d’anatomie 
à  la  Faculté  de  Médecine  de  Lille 
(S’inscrire  au  Secrétariat  de  la 
Faculté). 

15  Juillet.  —  Clôture  du  concours 
pour  les  prix  institués  par  l’Académie 
royale  de  médecine  de  Belgique. 

15  Juillet.  —  Dernier  délai  d’ins¬ 
cription  à  l’A  P  M,  12,  rue  François- 
Millet  pour  la  XP  session  d’études 
à  Berne  (3  au  10  septembre). 


17  Julliel.  —  A  9  heures  du  matin 
à  Lille,  ouverture  de  la  session  d’exa¬ 
men  de  médecin  auxiliaire  et  de  phar¬ 
macien  aide-major  de  2“  classe  de 
réserve  dans  le  i’’’’  corps  d’année. 

17  Juillet.  — A  Lyon  ouverture  du 
VU’’  Congrès  .  international  d’élec- 
trologie  et  de  radiologie  médicales. 

20  Juillet.  —  A  l’hôpital  mili¬ 
taire  Villemin  à  Paris,  ouverture  de 
la  session  d’examen  de  médecin  et 
de  pharmacien  auxiliaire  dans  le 
gouvernement  de  Paris. 

23  Juillet.  —  A4  heures,  ù  l’hô¬ 
pital  des  Enfants-Malades,  ouver¬ 
ture  du  cours  de  pédiatrie  pratique 
médicale  et  chirurgicale. 

27  Juillet.  —  Au  Havre,  congrès 
anglo-français  de  la  British  asso¬ 
ciation  et  de  l’Association  française 
pour  l’avancement  des  sciences. 

27  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  du  prosectorat  des  Hôpitaux 
de  Paris. 


27  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  la  nomination  à  un  emploi 
de  prosecteur  d’anatomie  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Lille. 

27  Juillet.  ■ —  A  Lyon,  ouverture 
du  Congrès  national  de  l’éducation 
physique  (du  27  au  29  juillet). 

27  Juillet.  —  A  Lyon,  ouverture 
du  vil>'  congrès  international  d’élec- 
trologie  et  de  radiologie  médicales 
(du  27  au  31  juillet). 

27  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  ime  place  de  chef  de  labo¬ 
ratoire  à  la  clinique  ophtalmolo¬ 
gique  des  Quinze-Vingts. 

30  Juillet.  —  A  Lyon^  ouverture 
du  11“  congrès  des  médecins  scolaires 
de  langue  française  (du  30  juillet 
au  l'-'r  août). 

31  Juillet.  —  Dernier  délai  pour 
l’envoi  à  M.  Chapellier,  14,  rue  Mil¬ 
ton,  des  mémoires  pour  les  concours 
ouverts  par  la  Société  d’Eucoura- 
geraent  au  devoir  social. 


THÈSES  DE  LA  FACULTÉ  DE  MÉDECINE  DE  PARIS 

L'abondance  des  matières  et  la  longueur  de  la  liste  de  fin  d'année  nous  obligent  à  remettre  cette  liste  au  prochain  numéro. 


THÈSES  DES  FACULTÉS  DE  MÉDECINE  DE  PROVINCE 

iYON.  —  8  juillet.  —  M.  Grain  ;  Le  nystagmus  calo-  TOULOUSE.  —  4  juillet.  —  M.  J.  Dutech  :  Les  thermes 
rique  d’origine  otique  et  ses  explications.  — M.  MOREAU  :  deCadéac,  contribution  à  l’histoire  clinique  des  eaux  miné- 
Appareil  tubulé  avertisseur  pour  le  tubage  du  larynx.  raies  de  la  vallée  d’Aure. 

9  juillet.  —  M.  Nussbaum  :  Les  fractures  spontanées 
des  os  du  pied  dans  le  tabes.  .  . 


THERAPEUTIQUE  PRATIQUE 


DES  DOULEURS  MENSTRUELLES 
ET  DE  LEUR  SUPPRESSION 

On  sait  combien,  chez  certaines  femmes,  la  menstrua¬ 
tion  est  pénible  et  douloureuse. 

Aujourd’hui  on  peut  facilement  supprimer  ces  douleurs. 


Le  principe  actif  de  la  Valériane,  le  boniéol  soluble  ou 
neurène,  est  en  cela  d’une  action  remarquable  ;  3  cuillerées 
à  café  par  jour  suffisent. 

Dans  les  règles  qui  suivent,  le  mois  suivant,  on  prend 
du  neurène  dès  l’apparition  des  troubles,  et  toute  douleur 
est  évitée. 


SOMMAIRE 


Nobécourt  et  Milhit.  —  Les  troubles  cardio-vasculaires  dans  la  scarlatine  (Revue  générale) . 
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CHANGEMENTS  D’ADRESSE  Toute  demande  de  changement  d’adresse  doit 

■■  ■  -  ■  ' — . .  être  accompagnée  de  0  fr.  50  en  timbres-poste 


Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœur 
Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 


EUPNINE  VERNADE 


â  riODURE  de  CAFEINE 
LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d'/ntolérancB  ni  d’AcBldents  d'Iodistna 


CONDITIONS  DE  PUBLICATION 

Prix  de  l’abonnement  ("/«r  Décembre  au  3o  Novembre)  :  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 


ORDRE  DE  PUBLICATION  DES  NUMEROS  SPECIAUX 

Décembre.  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Pué-  Juin . —  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie. 

,  _  ,  L  ■  J-  Juillet . —  Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vaisseaux. 

Janvier -  —  Physiothérapie  ;  —  physiodiagnostic.  .  „  ,  .  ,  .  ù  -i  .  j-  • 

Février. ...  —  Maladies  des  voies  respiratoires  ;  —  tuber-  Août . —  Bactériologie  ;  hygiène  ;  maladies  infec- 

culose.  tieuses. 

Mars .  —  Dermatologie;  —  syphilis;  —  maladies  Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du  larynx; 

.  ..  ,  —des  yeux;  -  des  dents. 

. -  ”«'• 

Mal . —  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies  cine  légale. 

des  reins  et  des  voies  urinaires.  Novembre  .  —  Thérapeutique. 


'  Qouttea  do  Qlyoéropbospbaies  de  Soude,  Potasae  et  Magnésie,  élémenia  ' 
principaux  des  tissua  nerveux  (Hoppc-SeylerJ.  —  XV  à  XX  gouttes  à  chaque  repas, 
k  Ne  contient  ni  Sucre,  ni  Chaux,  ni  Atcool.—  Le  flacon  compte-g"*  3>-  Rue  Abei,6,  pari^ 


DIGITALINE 


NATIVELLEJ 


N»  33. 


Il*  d'expiditic 


U  ROT  R  O  P  I  hTE  S  C  H  E  R  ING 

le  Premier  en  date  et  en  renom* 
des  Antiseptiques  internes 


-  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1914  - 

.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  >’  (Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  oes  primes) 

1°  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  iS  fr.j.  Chevrier,  21,  faubourgMontmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.So,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

2®  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 

G.  Mathieu  fils  et  C®,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

3®  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne,  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  h  Paris. 

4°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

5’  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Co'udray,  parfumeur,  i3;  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l' abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  y 5,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

6°  Un  çoffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  5  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  (Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

7°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  13  francs),  ofierts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8“  Bons  pour  une  remise  de  2S  p.  100  sur  l’achat  d'une  bicyclette  ou  d'une  machine  àcoudreet  remise  de  lo  p. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

9°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

10“  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  "  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  ù  une  seule  de  oes  29  primes). 

1°  Uq  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Salnt-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  dffe'ft ’pûr'  l'Ufdsèptine  Rogier,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2"  Un  stylographe  offert  par  lë  Lait  Lepelletier  homogénéisé,stérilisé  (procédés  Lécuyer).  (Prime  épuisée). 

3®  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D’  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois.  Prime  offerte  par  le  D«  Parant,  à  Lons-le-Saunier. 

4®  Un  seau  de  2  kilos  de  miel  surfin  du  Oatinais,  offert  par  M.  Paul  Roubinet,  à  Auxy.  (Prime  épuisée). 

b”  Vne  poire  de  PoUtzer,  (Pour  les  médecins  seulement).  . 

6®  Une  pince  clamp  courbe  ou  droite.  (Pour  les  médecins  seulement). 

7®  Une  pince  longue  à  mors  courts  de'Richelot.  (Pour  les  médecins  seulement). 

8®  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Murillo,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 
valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l’abonnement,  plus  t  fr.  pour  le  port  en  France). 

10®  Un  pulvérisateur  Vaast,  pour  traitement  des  affections  respiratoires,  offert  par  la  maison  Ch.  Vaast,  22, 

[rue  de  l’Odéon,  Paris.  (Prime  épuisée.) 

Il®  Une  trousse  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

12»  Une  boîte  Aldogènepourdéslnfection,  offerte  par  la  Société  Générale  d’Antisepsie,  i5,r.d’Argenteuil,  Paris. 

i3“  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  Augereau,  69,  avenue  des  Ternes. 

14®  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montre  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédé  èrevefd), offert  parla  Société  ELECTRO-lNDUSTRiELLE(maîson  Afaf/iîe«),  1 1 3,Bd.  St-Germain,à  Paris. 

i5®  Un  thermomètre  maxlma,  offert  par  la  maisonPuNiET,  179,  faub.  St-Honoré,  à  Paris.  (Prime  épuisée.) 

16®  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosseàdents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti- 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

17®  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  Un  coffret  parfum  Jane  Hading  (au  choix). 

18“  Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just»  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

19®  Bon  de  remboursement  de  six  francssur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  20,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

20®  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C",  Appareils  de 

21®  Bon  de  remboursement  de  sixfrancs  sur  tout  achatde  35  fr.  à  la  maison  Boülitte.  Appareils  de  précision. 

22®  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Poügüès  (Cette  prinie  ne  peut  être  envoyée  qu'en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C'*  de  Pougues. 

a3®  Bon  pour  une  journée  à  passer  àKorbous,  cdmprenantle  transport  en  dqtomobileet  un  déjeuner. 

24®  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen. 

2S®  Elégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  somme  de  J  fr.So,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

26®  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

28®  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  VII,  à  Paris; 

29®  Formolateur  Héllos  A.  (Prime  épuisée) . 

3o®  Une  sélflngue  porte-aiguille  ou  seringue  d'urgence  du  D'  Delangre,  toujours  aseptique,  offerte  par  la 
maison  Mathieu,  ii3.  Bd  St-Germain,  Paris.  -  -  . -  -- 

3i®  Sac  d’excellents  choC'dIhts,  offert  par  la  maison  “  A  la  Marquise  dé  Sévigné  ".‘boulevard  de  la  Made¬ 
leine  et  rue  de  Sèvres,  à  Paris  (chocolaterie  de  Royal).  (Prime  épuisée.) 

32°  Deux  bougies  allumage  électrique  Standard  pour  automobile  (au  choix  Tout  ist  n®  7  pu  Standard  à  culot 
long),  offertes  parM.  Mounier,  39,  rue  Popinçdurt,‘à  Paris.  f7oin'î/ra  2  fr..  au  prix’de  l'abonnement, 
plus  5 0  centimes  pour  fe  port).  \  i  ‘  \  11.  1 
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Pour',  là  DÉSINFECTION 
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LIBRES  PROPOS 


.  UE  NU  AU  THÉÂTRE 

Tel  est  le  sujet,  sujet  scabreux  et  toujours  actuel 
à  Babylone,  que  deux  auteurs  bien  connus,  les 
Dr»  I,ucien-  Nass  et  G.tJ.  Witkowski,  examinent 
ensemble,  en  partant  de  l’antiquité  pour  arriyer 
jukqq’.à  n.qs  .jqprs.  (i).  Vous  pensez  bien  que  nous 
n’allons  pas  les  suivre,  ici,  dans  cette  tournée 
d’agrément,  en  nqus.  arrêtant  à  chaque  pose  pour 
écouter. ;les.de^,  ahnableis  interprètes,  et  pour  con» 
templer  les  tableaux  qu’ils  veulent  bien  nous  expli¬ 
quer.  Que  ceux  qui  veulent  s’embarquer  pour 
Cythère  prennent...  le  Guide  ! 

D’ailleurs,  on  s’aperçoit  bien  vite  qne  le  sujet  est 
traité  par  des  médecins.  Ils  font,  honnêtement,  l’his¬ 
toire  abrégée  des  exhibitions  théâtrales,  en  l’enve¬ 
loppant  de  commentaires  philosophiques  et  sociaux, 
à  propos  desquels  il  est  peut-être  pennis  de  jaser  un 
l>eu  entre  médecins. 

Nos  confrères  constatent  d’abord  un  fait  ;  c’est  le 
mouvement  très  accentué,  trop  accentué,  ajoute¬ 
rai-je,  qui  se  manifeste  depuis  plusieurs  amiéés  et 
d’une  façon  anonyme  et  .sixnitanée,  en  faveur  de  la 
liberté  du  nu  au  théâtre.  Ici  déjà  se  po.se  la  grosse 
cpiestion  de  la  liberté  dans  l’art,  liberté  qu’on  laisse 
pour  ainsi  dire  entière  parce  que  le  problème  est 
insoluble,  parce  qu’il  n’y  a  pas,  en  matière  d’art, 
de  démarcation  pos.sible  entre  la  liberté  et  la  licence, 
celle-ci  pouvant  apparaître  à  des  distances  des  plus 
variables  et  pour  des  raisons  purement  subjectives  : 
de  culture  générale,  d’éducation  artistique,  de  sensi¬ 
bilité,  de  touniure  d’esprit,  etc. 

Li’exhibition  de  l’artiste  comporte  d’ailleurs  la 
forme  ou  plastique,  le  geste  et  la  parole  ;  or,  c’est 
surtout  par  le  geste  et  par  la  parole  qu’on  abuse  de 
la  liberté  théâtrale.  Quant  au  nu  plastique,  immo¬ 
bile  ou  convenablement  animé,  j’avoue  naïvement 
cpie  je  ne  comprends  pas  toujours  comment  il  arrive 
à  choquer  la  sévérité  de  Caton  le  Censeur. 

Ainsi  je  me  souviens  qu’assurant  un  soir  le  ser¬ 
vice  médical  dans  un  grand  music-hall  de  Paris, 
je  contemplai,  avec  un  plaisir  pur,  la  mise  en  scène 
d’une  fontaine  censément  en  bronze,  dont  la  grande 
vasque  était  supixatée  par  trois  personnages  fémi¬ 
nins  également  en  bronze,  en  apparence.  Ce  fut  ime 

(i)  bc  Nu  au  Thiâtrc  cleinûs  ran'Liqu'.tê,  parles  D»*  bucieii 
Nass  et  Witkowski.  Nouvelle  édition  oriiôe  de  123  illustra¬ 
tions.  I  vol.  de  308  paies,  c'-.ez  Le  François,  Paris. 


plainte  adressée  au  Parepuet  par  Thonorable  et 
courageux  sénateur  R.  Bérenger,  epui  m’apprit  que 
les  trois  Grâces  que  j’avais  admirées  quelques  soirs 
auparavant  étaient  entièrement  nues  :  je  n’y  avais 
vu  que  du...  bronze. 

Une  autre  fois,  dans  une  société  artistique  dite 
Le  Cornet  (Société  dont  je  ne  .suis  pDas  fondateur)  on 
ent  à  admirer  des  attitudes  d’esthétique  antique, 
mises  en  valeur  par  des  fonnes  humaines  très  légè 
rement  gazées  ;  chacun  parut  éparis  d’idéal,  aucun 
ne.  plaisanta. 

Ce  n’est  pDas  que  je  prousse  à  la  supp5re.ssion  du 
maillot.  Non  !  un  médecin  doit  d’abord  songer  aux 
broncliites  possibles.  Et  pmis  je  pense  qn’on  abuse 
du  nu  au  théâtre,  comme  on  abuse  de  la  liberté,  en 
général.  Mais  je  crains  que  des  poursuites  dirigées 
inconsidérément  dans  tous  les  cas  contre  le  nu  plas¬ 
tique  n’élargissent  encore  le  cercle  de  tous  ceux  qui 
l’admirent,  mais  pour  des  sensations  différentes.  Ce 
qu’il  faudrait,  surtout  à  mie  démocratie  déjà  vieil¬ 
lotte,,  ce  sont  des  élites  intellectuelles  et  artistiques, 
auxquelles  seraient  librement  confiés  les  divers 
ressorts  de  la  discipline  pjublique  :  le  théâtre,  la 
piresse,  la  littérature,  etc.  De  music-hall  devrait, 
aussi  bien  que  le  théâtre,  foriner,  affiner  le  goût  du 
piublic,  et  non  pas  descendre  jusqu’aux  bas  instincts 
pour  les  éveiller.  De  théâtre  ne  doit  pas  être  «  un 
excitant  piuissant  de  l’instinct  charnel  contrai¬ 
rement  à  ce  que  semblent  constater  MM.  Nass  et 
Witkowski,  lesquels  propjosent  en  outre  à  la 
médita.tion,dgs  puéricultenrs,  laréprercussion  pwssiblà 
des  nécessités  thqâtralqs  sur  la.repjqpulationi 
Hélas  D  je  craiiis  biem  qipq.  les  deux,  excellents 
confrères  np .  s’illusionnent  étrapigement,  et  qu’il  ne 
faille,  au  contraire,  comprendre  pranni  les  multiples, 
causes  de  la  dépopinlatiou,  l’excitation  à  la  débauche. 
Dapis  upi  coin  de  leur  livre  ils  se  souyiemient, 
d'après  quelque  humoristique  à  la  façon  d’Aurélien 
vScholl,  que  dans  tout  homme  il  y  a  un  très  vilain 
animal  qui  sommeille.  C’est  évidemment  exagéré  ; 
mais  retenons  cet  autre  dédoublement  plus  releyé 
de  la  personnalité  himiaine,  tel  que  le  ]3rpp»se_ 
Xavier  de  Maistre  dans  son  charmant  Voyage, 
autour  de  ma  chambre  ;  il  s’agit  de  son  systènie 
de  l’âme  et  de  la  bâte.  Au  théâtre  c’est  l’âme  qm  ^QÎt. . 
se  réjouir  et  non  la  bête  ;  et  si  la  pDremière  se  laisse 
parfois  endormir  pjar  «  l’autre  »,  l’artiste  ne  doit  pias 
chercher  à  favoriser  cet  abandon. 

CORNE"!'. 
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Traitement  des  Dyscrasies  nerveuses 

Sérum  Névrosthénique  FRAISSE 

au  Cacodylate  de  Strychnine  et  au  Glycérophosphate  de  Soude 

1°  En  Ampoules  |  2°  En  Gouttes 

poséei  à  lia  mllllin'-  de  Cacodylate  de  strychnine  et  aS  gouttes  contiennent  i/a  mUllgr.  de  Cacodylate  de 
O  gr.  10  de  Qlycérophosphate  de  soude  par  centlm.  cube.  |  strychnine  et  o  gr.  lo  de  Qlycérophosphate  de  soude. 


Enooi  gratuit  d'échantillons  à  MM.  les  Docteurs. 

Téléphone  682-16. 


A  rtêrio^Sclêrose 
Presclérose,  Hypertension 
Dyspepsie,  Entérite 
Nêphro=Sclêrose,  Goutte 
Saturnisme 


MINERALOGENE  BOSSON 

Silicate  de  Soude  titré  et  eoluhle 

NOUVEL  ET  LE  MEILLEUR  DES  HYPOTENSEURS 


CHRONIQUE  MÉDICO=ARTISTIQUE 


LE  SALON  DES  HUMORISTES  DE  19-14 

Tout  ce  qui  touche  à  la  iiiédecine  est  à  ce  salon 
abordé  sans  malice  ;  à  vrai  dire,  notre  art  mérite  mieux, 
je  préférerais  quelques  attaques  plus  caractérisées, 
qui  ne  nous  feraient  après  tout  aucun  mal,  mais  qui 
montreraient  que  nous  avons  au  moins  affaire  à  des 


Marcel  Gapy.  —  Apoplexie.  Jaunisse.  Choléra.  .A.némic 

adversaires  d’importance.  Nous  entrons  dans  cette 
arène  du  patinage  transfomiée  pour  la  circon.stance 
en  arène  de  la  critique,  avec  le  secret  désir  de  nous 
y  voir  bien  arrangés  ;  nous  nous  apercevons  bien 
vite  que  nous  ne  passons  pas  inconnus,  que  iiombre 
de  ces  œuvres  sont  dirigées  contre 
nous  ;  nous  nous  approchons,  et 
déception  :  nous  constatons  que 
presque  pas  un  de  ces  traits  ne 
porte.  On  épargne  visiblement  le 
médecin,  on  émousse  toutes  les 
pointes,  si  bien  qu’elles  perdent  de 
leur  pénétration.  On  se  croirait 
dans  un  véritable  salon,  où  il  est 
convenu  de  s’amuser  de  ce  bon 
docteur,  mais  sans  l’abîmer.  On 
respecte  ses  lunettes,  son  chapeau 
haut  de  fonne,  sa  redingote.  Je 
crois  bien  que  c’est  un  peu  parce 
que  tous  ces  messieurs  ont  besoin 
de  ses  soins  et  se  réservent  une 
prudente  neutralité  ;  c’est  tout 
juste  si  les  chirurgiens,  qui  avaient 
.si  bon  dos  jadis,  se  font  inter-  « 

peller  ;  qui  sait  en  effet  ce  qui  sera 
de  nous  denjain?  un  accident,  une  maladie  viennent 
si  vite,  et  la  puissance  du  médecin  est  bonne  à  mé¬ 
nager,  donc  plus  de  méchanceté  ou  si  peu  !  on  nous 
prête  moins  de  rosserie,  somme  toute,  mais  davan¬ 
tage  de  bêtise,  nous  perdons  dans  l’échelle  des  valeur.-. 


Marcel  Capy  a  poussé  plus  loin  que  tous  autres  ce 
souci  de  ne  point  nous  déplaire  et  sa  satire  s’exerce 
contre  la  maladie  elle-même  :  jaunisse,  apoplexie, 
choléra,  anémie  cérébrale  sont  pris  à  partie  cette  fois 
par  le  dessinateur  ;  mais,  soit  dit  sans  orgueil,  je  pense 
que  même  avec  la  seringue  nous  obtenions  des  effets 
plus  heureux  que  l’artiste  avec  son  cra3'on  :  ce  mon¬ 
sieur  dont  tous  les  membres  ont 
conservé  une  telle  intégrité  des 
mouvements  est-il  vraiment  en. 
état  d’apoplexie  ?  Ce  choléra  dont 
le  siège  est  dans  la  tête  suivant 
la  désignation  qu’en  fait  la  main 
du  consultant  aurait  bien  droit 
au  vase  de  nuit  que  la  jaunisse 
s’est  réservée  ;  quant  à  l’anémie 
cérébrale,  est-elle  due  à  la  con¬ 
fection  du  verre  d’eau  sucrée 
mis  au  premier  plan? 

Nous  avons  dit  que  les  mots 
d’esprit  prêtés  au  médecin 
étaient  plutôt  bonasses,  en  voici 
la  preuve  : 

cérébrale.  Fi,ORès  met  en  présence  un 

malade  sous  un  édredon  rose  et 
un  médecin  à  lunettes  :  «  Voyons,  mon  ami,  si...  vous 
avez  de  la  fièvre,  ne  me  le  cachez  pas...  » 

HÉmard  donne  quatre  scènes  ;  Ordonnance. 
Ta  garde-malade  s’adresse  au  médecin  :  «  Je 
suis  ennuj’ée,  docteur,  je  ne  sais  que  faire  pour 


Sauv.iyrc.  —  Le  chirurgien  en  balade, 
ire  que  je  suis  venu  ici  pour  oublier  mon  métierl  » 

le  remonter.  —  Ajoutez-lui  deux  oreillers.  » 
Consultation.  «Heu...  contre  les  gaz  nous  n’avons 
guère  que  l’électricité.  » 

Marche  normale.  «Mais  noii,  ce  n’est  rien,  vous  aviez 
des  vices  ça  vou.s  a  donné  des  clous, quoi  de  plus  naturel  ? 
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Lipoïdes  II.  1. 

_  Alcaloïdes 

Organes 

l’Iautes 

PILULES  o„  AMPOULES  INJECTABLES  d. , 

Lipoïde  spécifique  de  l’ovaire  CffTVT^TànW  t  ■  vj  •  j  » 

lJjU|134iÜIO  (Dysménorrhée  dSuloUreuse,  Trou-  Lipoïde  spe.cifique  de  la  thyroïde, 

blés  dus  à  l’hypo-ovarie,  Infantilisme,  Aménorrhée, 

^OijTo^^^pause,  Sénilité,  etc.)  l'I  j  J  ÜîMh;]  l'M  1  Lipoïde  spécifique  du  rein. 

dents  de  la  grossesse.  Suites  de  ADRÉNOL-CORTEX  X“ii)  ADRÉNOL  TOTAL 
castration.  Flexions  et  versions  utéiînes,  etc.)  CÉRÉBROCRINOL,  PANCRÉOL,  HÉPATOCRINOL 

GASTROCRiNOL,  MAMMOL  ‘-oV=i?“ 
HYPOPHYSOL,  CARDIOCRINOL,  ENTEROCRINOL 
hémopoiétique  du  .lo-  PLACENTOCRINOL.  PROSTATOCRINOL, 

WinilUlMllMl  bule  rouge  (Anémies  primitives  piii  MnORINni  SPI  PNOHRINni  THYMnnRINni 


mmm 


Lipoïde  du  corps  jaune  (Acci¬ 
dents  de  la  grossesse.  Suites  de 
les  Aménorrhées,  Troubles  de  la 
ons  et  versions  utéiînes,  etc.) 


Les  pilules  sont  dosées  de  telle  manièi 


PULMOCRINOL,  SPLEN0CRIN0L,THYM0CRIN0L. 

ipoïde  la  dose  normale  est  de  4  à  10  pilules  par  jour. 


IVIédicatiôh  totàledesmâlâdieÿufoië  êt  dés  voies  biliaires  — 


(smalâdie^ufoië  êt  des> 

J  OPOTHÉRAPIÉS  11  PAN  Bl  Ll  N  E  î  LITH'ASEBILIAIRE  I 

I  HÉPATIQLIEetBILI AIRE  .  ü77eâ4ci//Zfe/'ëesàe/?/rfiOTe^5/>3/yoy/’  '  TîH.0LÉIVllE  FAMILIALE  I 

I  ASSOCIÉES  »_jjHOLSGOOUE5  i  flacon 6 fc. tato I  IMSUmSAWMHÉPATIQUEl 

|/ÆyélA(gW/IÉC/?4ro/rjr//rrâ?/iro/?CfLAB0RATOIREde.laPANBII.mEAniionayiArdéche)[ 


SULFOIDOL  ROBIN 


aHEtULNXJlM^  ST  ITSJFlEiGTAiaT^lEi 

SOUFRE  COLLOÏDAL  CHIMIQUEMENT  PUR 

UÊDICATIOH  et  NUTRITION  SULFURÉES 

diiR  l'Arthritisme  en  général,  le  RhumaKsme  chronique  etiesMaladiesneiePeau 

Za.A.SOR.A.'roXRSS  SOBX»r,  13  et  15,  Rue  de  Poissy,  PARIS 


BAIN  P.-L.  CARRE  ANTI-NERVEUX 

innn_DDniUin  nui  nOIIDlf’  Bain  Oe  mer  onaud,  chez  aol,  Bain  Marin,  Bain 
I  U  U  U  U  II  U  If  I  U  ~  Li  n  L  U  n  U  n  t  San»  chaud  pour  Convaleaeenta,  Anémiques, 
ivrww  Miiwisiw  wii  I.VIIW  iiik.  Naurasth  iniques,  Arthrltlquea.Rhumatlaanta.Ner- 
Séanoe  Académie  du  !  1-8-10  (PARIS  /K«).  —  »eu»  et  la  Tuberculose  osseuse  Infantile.  — 


-  vil  - 


CHRONIQUE  MÊDICO=ARTISTIQUE  (Suite) 


Morticoles.  «  I^es  malades?  Ali  ! 
la  !  la  !  J’en  ai  un  à  qui  j’avais 
ordonné  de  prendre  de  la  bour¬ 
rache,  il  a  été  clabauder  partout 
que  je  le  faisais  suer  !  » 

Le  chirurgien  de  MANifREDiNi  est 
en  train  de  repasser  son  couteau. 
Son  patient  proteste  d’attendre  : 

«  J’soufïre  trop...  j’souffre  trop  ! 
Faites-moi  mourir.  —  Non  !  mais 
des  fois  !  vous  n'allez  pas  m’ap¬ 
prendre.  » 

Celui  d’HÉ.MARD  n’est  déjà  plus 
,si  brusque,  il  est  plein  de  poli¬ 
tesse  :  «  Par  où  commençons-nous, 
général  (effectivement  c’est  un  gé¬ 
néral  qui  est  couché  sur  la  table 
d’opération)  par  le  flanc  droit  ou 
par  le  flanc  gauche?  —  J’aimerais 


santé  Aubade  à  la  mariée  de 
B.vrcet.  La  musique  du  village 
est  venue  saluer  la  jeune  éponse, 
rayonnante  et  modeste  dans  ses 
blancs  atours.  A  ses  côtés  se 
redressent,  comme  il  convient,  le 
très  fier  époux,  et  au  premier  plan 
'  la  belle-mère  courroucée  dépêchant 
à  la  musique  le  garçon  dllioii- 
neur  ;  «Mais  courez  donc  !  'faites- 
les  taire  !  l’ouverture  de  la  dame 
blanche,  un  jour  pareil  !  » 

Maux  d’yeux  et  cécité  ont 
comme  d’habitude  un  attrait  par¬ 
ticulier  ix)ur  les  artistes.  Genïy 
nous  donne  sa  cure  merveilleuse. 
Gazan  fait  dialoguer  une  horrible 


mieux  que  vous  fassiez  demi-tour.  » 

Le  Chirurgien  en  balade  de  Sau¬ 
vage  parle  de  son  métier,  tout 
comme  les  gens  du  peuple  comme 
s’il  était  charcutier  ;  cette  lourde 
et  déjà  vieille  plaisanterie  n’at¬ 
teint  jamais  efficacement  que 
l’opéré,  par  contrecoup  ;  que 
M.  Sauvayre  se  rassure,  quand  un 
chirurgien  voit  saigner  mi  cochon, 
il  ne  pense  pas  à  ses  clients. 

La  Jambe  cassée  de  GenTY  tiré 
sou  agrément  de  l’arrangement  de 
la  chambre  du  malade,  suffisam¬ 
ment  exact  et  égayé  par  l'attitude 
des  commères;  nous  terminerons 
cette  scène  chinirgicale  par  la  plai- 


—  279  — 


admitiistraMon  prolongée 

OAÏACOL  "inodore 


.THIOCOL'ROCHE 


uniquement  60us  forme  de 

SIROP  «ROCHE” 
COMPRIMÉS  ‘'BOCHE  ”, 
CACHETS  «BOCHE 


échantillon  el  littérature 
Produits:  PHoFFMAm-lA  ÜOCHFA  €•’ 

iiPlacedesllosfes. .  Pj/i/s 


MALADIES  DU  CŒUR  ET  DES  VAISSEAUX 

MÉDICATIOIM  HYPOTENSIVE 


^r$ie(êrot»,ArtBtio  Setén$ê,  AortttBi,  ânglnêê  a^polttim,  CanHalglês,  Paiptu 

CRATÆGUS  OXYACANTHA  S 

(Fl*up  d’AubépIna)  ) 


ELIXIR  ET  VIN  CHLORO-TONIQUE  | 

EXTRAIT  CHLORO-TONIQUE  | 
ELIXIR  TONI-CARDIAQUE  j 
Pharmacie  ROUSSEL,  —  10,  Rue  Was 


SS  préo?r»li<in^  a  base  de  Valiriane  et  de  Bromure. 

INDICATIONS  THÉRAPEUTigUES 
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CHRONIQUE  MÊDICO=ARTISTIQUE  (Suite) 


petite  vieille  et  un  mendiant  aveugle.  «  Moi,  ce  qui 
me  semblerait  affreux,  c’est  de  ne  pas  voir  les  gens 
qui  me  causent.  —  ISIoi,  c’est  parfois  ce  qui  me 
console.  »  Et  C.\.STIîi.no,  plus  amer,  fait  aborder 
dans  la  pénombre  d’une  rue  un  pauvre  mendiant 
aveugle  par  une  autre  vieille  femme  :  «  Ah  !  bien,  mon 
brave,  voilà  l’hiver,  les  nuits  sont  longues  !  •>  C’est 


bien  d’avoir  intitulé  ce  dessin  la  Gaffe  mais  même  sans 
être  aveugle  on  perdrait  son  temps  à  y  voir  de 
l’hmnour  ! 

E’examen  méthodique  de  toutes  ces  oeuvres  nous 
amène  de  plus  en  plus  à  constater 
que  le  rire  cette  aimée  s’attaque 
aux  infinnes,  aux  malades  ;  ils 
ont  évidemment,  naturellement, 
un  aspect  généralement  différent 
de  la  foule,  et  nous  savons  que 
ce  sont  les  choses  inattendues 
non  conformes  à  l’ensemble  qui 
nous  choquent  le  plus, 
paraissent  ridicules. 

Voici,  par  exemple,  le  retour 
de  V Enfant  prodigue  de  Mupi^ER; 
cette  légende  qui  peut  prêter-  à 
des  développements  de  toutes 
sortes  même  élevés,  ne  sert  ici 
qu’à  mettre  en  ligne  un  infirme  : 
borgne,  monté  sur  un  pilon,  une  autre  jambe  défor¬ 
mée;  de  qui  donne-t-on  à  rire,  ici?  d’un  malheureux 
tout'simplement.  Du  même  genre  la  plaisanterie  de 
Casteeno  intitulée  Déveine  :  il  s’agit  d’un  cul-de- 
jatte  qui  roule  derrière  un  omnibus  jxjur  y  grimper. 


«  Une  i^lace  debout  seulement,  annonce  le  conduc¬ 
teur.  •>  C’est  encore  un  cul-de-jatte  qui  fait  les  frais 
de  Joyeux  propos  chez  la  pédicure  de  DevieeE  :  le 
facteur  qu’on  opère,  la  pédicure,  d’autres  clients 
semblent  fort  s’amuser  ;  le  cul-de-jatte  étant  le 
centre  de  cette  agitation,  chacun  se  demande  proba¬ 
blement  par  quel  bout  il  va  se  faire  opérer?  René 
Eau  RENS  est  impitoyable  pour 
les  habitués  de  la  ville  d’eau, 
la  Station  à  la  buvette  et  En  atten¬ 
dant  la  douche  est  l’occasion  pour 
l’artiste  de  traiter  avec  unè  verve 
pittoresque  les  malheureuses  ana¬ 
tomies  féminines  malades. 

J  ONCHERY  nous  montre  trois 
statuettes  taillées  en  pleine 
graisse  les  Trois  grasses  et  Guie- 
EAUME  exhale  le  même  mépris 
vis-à-vis  des  dames  fort  bien  par 
ailleurs,  mais  qui  en  tant  que 
négresses  sont  d’un  coloris  au¬ 
quel  on  n’est  pas  fait  encore. 
Au  régime  :  «Impossible...  mille 
regrets,  mon  médecin  ne  me  per¬ 
met  que  les  viandes  blanches.') 
Qu’on  a  raison  de  dire  que  l’hu¬ 
mour  n’est  point  d’essence  fran¬ 
çaise,  puisqu’il  peut  en  effet 
coexister  avec  un  manque  com¬ 
plet  de  galanterie  ;  au  siècle  de  la 
Pompadour,  les  nègres  étaient  encore  du  bois 
d’ébène,  mais  il  faut  venir]  à  notre  époque  pour 
entendre  traiter  les  femmes  de  «  viande  ».  Fus¬ 
sent-elles  des  négresses,  cela  choque  tout  de 


même  un  peu.  Qu’en  pensent  les  suffragettes  ? 

Quelques  petits  sujets,  illustrations  de  faits 
divers  sont  à  rappeler  maintenant.  D’abord  Drôle 
d’idée  de  Sauvayre  ;  idée  drôle,  je  veux  bien,  puis¬ 
qu’on  nous  l’annonce  telle,  mais  sur  laquelle  il  ii’y  a 


•Muller.  —  Le  retour  de  rcnfimi  prodijruc. 
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CHRONIQUE  MEDICO=ARTISTIQUE  (Suite) 

pas  lieu  de  s’appesantir  ;  du  même  ordre,  la  scène  du  le  Changement  de  garnison  est  tout  aussi  plaisant  ;  la 
monsieur  qui  a  mal  aux  dents  et  qui  ouvre  la  porte  à  population  féminine  éplorée  semble  abandonnée  sur 
l’ouvrier  plombier  :  «  Oui,  mon  ami  1  c’est  bien  ici,  la  place  de  la  petite  ville  ;  à  la  gauche  du  bataillon, 
c’est  pour  me  plomber  une  dent  »  le  dernier,  le  médecin  major  suit  la  colonne  sur  son 


Quant  à  Guh^I/ATJME,  pourquoi  intituler  Consolation 


MiinlYedini.  —  Ouah  !  N.  d.  D.  L.-1  Santé  y  a  que  ça  pour 
vous  rend'  malade! 


une  petite  femme  qui  se  fait  une  piqûre  de  morphine? 
c’est  souvent  la  même  légende  dont  on  souligne  le 
geste  du  buveur  ;  pourquoi  tant  de  mansuétude 
édulcorée  pour  des  vices  si  terribles  à  chacun  et  à 
toute  la  race  ;  le  genre  modeste  de  la  caricature  ne  se 
hausse  à  la  grandeur  qu’en  fustigeant,  même  en 
riant,  les  mauvaises  mœurs. 

Hâtons-nous  de  signaler  le  Prisonnier  de  la  Santé 
de  ManfrEdini,  le  Potard  irascible  de  boURDiîY,  le 
Médecin  du  Roi  par  MaiaiERBE  qui  retirant  de  l’ar¬ 
rière  du  grand  Roi  une  sermgue  de  ,  calibre,  s’écrie,; 
«  Ça  en  a  bouché  un  coin  à  Votre  Majesté  !  ».Ces 
(uuvres  sont  peut-être  im  peu  trop,  imaginatives  et 
représentent  peut-être  bien  du  travail  pour  une 
légende,  qui  le  plus  souvent  n’a  pas  de  titre  suffisant 
à  s’imposer  à  notre  mémoire. 

J’attacherai  davantage  d’hnportaiice  aux  scènes 
militaires  derPiEREiS  ;  elles  sont  toutes  appuyées  sur 
une  documentation  sérieuse  ;  même  sans  légende, 
elles  ont  une  raison  *d’ être,- une  valeur-;  ce  serait  pour 
plus  tard  des-  docmnents  très  confonnes  aux  réalités 
qu’elles  cherchent  à  rappeler. 

La  Visite,  Manœuvres  de  santé  joignent  à  l'exac¬ 
titude  une  note  d’hmnour  bien  appropriée  au  milieu  ; 


■cheval  ;  son  dernier  regard  est  pour  la  pâtis.sière,  au 
seuil  de  sa  boutique,  que  de  douceurs  il  faut  quitter  ! 

Bien  entendu,  ici  comme  dans  tous  les  salons, 
nous  avons  rencontré  quelques  satyres  et  pieds- 
chèvres  ;  un  seul  mérite  d’être  signalé  à  part,  celui 
de  Gerbault  plein  d’indiscrétion  et  d’audace,  il  à  passé 
sa  tête  sous  la  jupe  d’une  dame,  qui  ma  foi  semble 
attendre  cela  et  le  reste  ;  quant  au  jeune  faune,  nous 
ne  voyons  hors  la  robe  que  ses  pieds  fourchus,  ses 
cuisses  velues,  son  derrière  poilu  surmonté  d’une 
sorte  de  petite  queue  de  cochon.  Pendant  que  le 
peintre  y  était,  peut-être  aurait-il  bien  fait  de  tout 
passer  sous  la  robe  de  la  dame,  les  détails  qu’il  nous 
exhibe  intéressant  celle-ci  plus  que  novis  —  tout  ce 
résidu  mythologicjue  de  satyres,  inventé  à  foison  par 
les  peintres  laisse  tout  à  fait  froid  le  clan  des  hommes 
et  même  des  anatomistes,  et  n’est  mis  là  que  comme 
une  sorte  de  piment  dont  on  suppose  les  dames 
friandes.  C’est  leur  prêter  bien  du  vice. 

Squelettes  ont  toujours  leur  emploi,  même  aux 
humoristes,  M""^  Suzanne  Desprès  dans  Hamlet  est 


LourJcy,  —  Potard , 'irascible. 

Le  Client  ;  Mais  c'est  une  ignoble  contrefaçon;  je  no.vois’  pas 
la  marque  derrière. 

.  —  Si  VOUS'  voulez  bien  .wou9  tourner  -une  seconde,  vous 
allez  l'avoir  immédiatement. 

portraicturée  un  crâne  en  liniain  par  denIvOSQUE. 
ToMîft-IîSQtJlUS,  dans  :  une  iséne>.d.e5xaois,'i  intitulée 
'  Calendrier  des  enfants,  nous  ‘«rontre;- Novembre  sol¬ 
licitant  du  haut  d’im  squelette  les  enfants  vers  un 
cimetière.  Je  doute  fort  quand  cette  série  de  mois 
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éditée  que  les  mamans  exposent  dans  la 
cette  image  à  l’immour  rentré. 


Finissons  par  la  dernière  Classe  de  Courboix,  celle 
dont  Napoléon  attend  l’éclosion  pour  la  livrer  à 
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CHRONIQUE  MÉDICO=ARTISTIQUE  (SuUe) 


la  mort  et  alimenter  le  ruisseau  de  sang  qui  coule 
à  ses  pieds  ;  n’est-il  pas  surprenant  que  Napoléon, 


Torné-Esquius _ Calendrier  des  enfants. 

Novembre.  Danse  macabre. 


devenu  l’objet  d’un  véritable  culte  en  Amérique 
et  surtout  en  Allemagne,  soit  à  ce  salon  le  plus  mal 


et  le  plus  impitoyablement  traité.  La  chevauchée 
impériale  est  déjà  mie  chose  ancienne,  qui  fut  courte 
et  d’accès,  nous  ferions  peut-être  mieux  de  jeter  les 
yeux  et  de  garder  toute  notre  satire  contre  cette 
organisation  guerrière,  elle  tout  actuelle,  et  dressée 
de  l’autre  côté  du  Rliin,  contre  nous,  sous  nos  yeux, 
d’une  façon  progressive,  implacable  et  fatale.  Mon¬ 
trer  le  passé  baigné  d’un  ruisseau  de  sang  et  où  la 
mort  monte  la  garde,  c’est  ne  pas  voir  le.  présent 
autrement  redoutable. 

C’est  précisément  par  les  idées  générales  qu’elle 
réveille,  par  la  critique  qu’elle  fait  des  vices  et  des 
maux,  par  la  hardiesse  avec  laquelle  elle  s’en  prend 
aux  puissants  du  jour,  trop  .souvent  corrompus, 
que  la  caricature  gravit  parfois  les  sommets  ;  plus 
vieille  que  le  journalisme,  elle  n’a  pas  perdu  sa  place 
dans  son  rôle  de  directrice  de  l’opinion;  c’est  pourquoi 
pour  avoir  fait  son  album  «Mon  village»  Hansi, 
de  l’autre  côté  du  Rliin,  est  condamné  pour  crime 
de  traliison  ;  mi  Etat  de  6o  millions  d’âmes,  basé  sur 
la  force,  peut  se  trouver  en  effet  atteint  par  la  puis¬ 
sance  du  crayon  d’un  dessinateur,  quand  il  exprime 
des  idées  élevées,  nobles  et  généreuses. 

C’est  pourquoi  sous  la  légèreté  des  hmnoristes 
nous  devons  chercher  la  bonne  leçon  qu’ils  font 
découler  de  leur  critique,  les  apprécier  non  seulement 
comme  des  amuseurs,  mais  comme  des  Don  Qui¬ 
chotte  efficaces. 

Dr  Henri  RochL. 
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rCRANDE  SOURCE  —  SOURCE. SALÉE 


GOUTTE  —  GRAVELLE  —  DIABETE  CONSTIPATION  —  CONGESTION  DU  FOIE 

Régime  des  ARTHRITIQUES 4 Régime  des  HÉPATIQUES 


OiGER's  Hôtel  W/hdhaus  ’ 


Séjour  d’Eté  recommandable  pour  Familles 

SILS  MARIA 

ENCADINE  (Suisse) 

GIGER’S  HOTEL  WALDHAUS 


SiLSMaRlfl  fi'  ENanoiNE  (SUISSE) 


SITUATION  INCOMPARABLE 

pour  le  repos  des  gens  surmenés  par  les  aflalres.  Loin  du  bruit  et  de  la  poussière  (les  automobiles  sont  interdites). 
Alimentation  rationnelle  comprenant  beaucoup  de  fruits  et  de  légumes  frais. 

Nombreuses  promenades  :  à  pied,  en  voiture,  en  barque. 

L’air  de  Sils  convient  aux  enfants  qui  sont  toujours  nombreux  l’été  au  Waldhaus. 


TBOUETTE -PERRET 

ALIMENTATION,  TUBERCULOSE,  SUITES  o  OPERATIONS, 
CONVALESCENCES,  RETRÉCISSEMENTSoei  ŒSOPHAGE, 
CROISSANCE,  VIEILURDS,  «< 

MODE  D’EMPLOI.  —  Se  prend  par  grandes  cuillerées  â  soupe,  deux  ou  plusieurs 
Jois  par  jour,  délayée  dans  un  liquide  froid  quelconque  (à  l’exception  absolue 
du  Bouillon  et  du  Potage,  qui  lui  donnent  un  goût  désagréable).  Excite 
l’appétit,  favorise  les  digestions,  oar  elle  est  &  la  fois  alimentaire  et  peptogàne. 

Ce  produit  n’ayant  ni  mauvaise  odeur  ni  mauvais  goût,  est  très  bien 
toléré  et  d’assimilation  très  facile. 
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QUESTIONS  MEDICO=MILITAIRES 


ADMISSION  DIRECTE  DES  MÉDECINS  CIVILS 
DANS  L'ARMÉE  ACTIVE 

Ainsi  que  l’indique  le  titre  de  cet  article,  nous 
n’avons  en  vue  que  le  passage  des  médecins  civils 
dans  le  corps  de  santé  de  l’année  active,  sans  concours 
préalable,  et  sans  stage  obligatoire  à  l'École  d’appli¬ 
cation  du  service  de  santé  militaire  du  Val-de-Grâce. 

La  question  est  intéressante  pour  certains  de  nos 
jeunes  confrères,  en  quête  d’une  situation  honorable 
entre  toutes  et  qui,  avec  l’augmentation  des  soldes, 
mérite  toute  leur  attention. 

La  première  des  conditions  nécessaires  est  d’être 
pourvu  du  grade  de  médecin  aide-major  de  ir»  classe 
ou  de  2®  classe  de  réserve. 

La  deuxième  est  de  partir  dans  une  garnison  du 
Maroc  et  d’y  servir  pendant  deux  ans. 

Voici,  du  reste,  le  texte  de  la  loi  du  i"  août  1913 
(paragraphe  troisième),  suivie  du  décret  du  13  sep¬ 
tembre  1913,  modifiant  la  loi  du  14  avril  1832,  en  ce 
qui  concerne  la  nomination  des  officiers  : 

«  Les  sous-lieutenants  et  lieutenants  ou  assimilés, 
de  toutes  armes  et  de  tous  services,  appartenant  à  la 
réserve,  qui  auront  accompli  en  cette  qualité  deux 
années  de  service  au  Maroc,  pourront  sur  leur  demande 
et  sur  la  proiJosition  de  leurs  chefs  hiérarclüques. 
Être  admis  avec  leur  grade  dans  l’armée  active  où  ils 
Ijrendront  rang  à  la  suite  des  officiers  de  ce  grade. 

«  Cette  admission  pourra  être  proposée  après  une 
seule  année  de  service  au  Maroc,  à  la  suite  d’une  action 
d’éclat  ou  d’une  blessure  grave  ayant  donné  lieu  à 
une  citation  à  l’ordre  du  corps  d’occupation  ».  . 

Dans  ces  conditions,  tout  médecin  civil,  âgé  de 
vingt-six  à  trente-cinq  ans  (i),  désireux  de  prendre 
place  à  côté  de  ses  confrères  militaires,  par  la  filière 
du  Maroc,  devra,  s’il  n’est  déjà  en  possession  du  grade 
voulu,  se  faire  nommer,  d’abord,  médecin  aide-major 
de  réserve. 

Nous  rappelons,  à  ce  sujet,  qu’il  devra  adresser 
une  demande  officielle  au  directeur  du  service  de 
santé  du  corps  d’armée  de  son  domicile,  en  y  joi¬ 
gnant  les  pièces  usuelles  suivantes  : 

lo  Une  demande  de  nomination  au  grade  de 
médecin  aide-major  de  2®  classe  de  réserve,  établie 
par  le  postulant  sur  mie  feuille  de  papier  double,  du 
format  écolier. 

2°  Un  extrait  d’acte  de  naissance,  sur  papier  libre. 

3°  Le  cas  échéant,  un  extrait  d’acte  de  mariage, 
sur  papier  libre. 

4®  Le  certificat  d'aptitude  au  grade  de  médecin  auxi- 

(i)  Il  est  plus  avaulaKcux,  si  l’on  n’a  pas  plus  de  28  ans  au 
i"  janvier,  de  se  prèsonler  au  concours  du  Val-de-Grâcc,  où 
les  chances  d’admission  sont,  en  ce  moment,  plus  grandes 
qu’autrefois. 


liaire  :  à  son  défaut,  il  y  aura  lieu  de  préparer  le  petit 
examen  de  médecin  auxihaire  et  de  se  jirésenter  à 
l’une  des  sessions  prochaines. 

5°  Une  copie  du  diplôme  de  docteur  en  médecine. 

0°  Un  extrait  du  casier  judiciaire. 

Donc,  de  par  la  loi  récente,  médecins  aides-majors 
de  l'o  classe  et  aides-majors  de  2®  classe  de  résen’e 
sont  autorisés  à  demander  au  ministre  de  la  guerre, 
par  la  voie  liiérarchique  (directeur  du  sendce  de 
santé  du  coiqis  d’armée  correspondant  à  leur  rési¬ 
dence),  à  servir,  dans  leur  grade,  dans  le  corps  expé¬ 
ditionnaire  du  Maroc. 

Ensuite,  quand  ils  auront  accompli  dix-huit  mois 
de  serrdce  dans  notre  nouvelle  colonie  de  protectorat, 
ils  adresseront  au  directeur  du  service  de  santé  du 
Maroc  Occidental  ou  du  Maroc  Oriental,  selon  le  cas, 
une  demande  officielle  pour  être  admis  dans  l’armée 
active.  Mais  ils  devront,  auparavant,  s’inspirer  de 
l’instruction  mmistérielle  du  30  décembre  1913.  — 
Cette  instniction  prescrit  que  les  demandes  d’admis¬ 
sion  dans  l’armée  active  seront  transmises  au  ministre 
de  la  guerre,  avec  l’avis  des  chefs  hiérarchiques,  à  toute 
époque  de  l’année,  au  minimum  un  mois  avant  l’expi¬ 
ration  des  deux  années  obligatoires  au  Maroc  (une 
seule  année  en  cas  d’action  d’éclat).  En  outre,  les 
candidats  auront  fait,  au  préalable,  un  stage  minimum 
de  trois  mois,  en  sous-ordre,  dans  un  hôpital  régional 
du  Maroc.  Cette  dernière  disposition,  importante, 
a  pour  but  de  permettre  aux  médecins  militaires, 
chargés  de  les  apprécier  et  de  les  noter,  de  se  rendre 
compte  de  leur  valeur  professionnelle  aux  deux 
points  de  vue  médico-chirurgical  et  médico-militaire. 

Il  convient  d’ajouter,  en  ce  qui  coiicenie  leur  situa¬ 
tion  ultérieure,  que  les  futurs  médecins  militaires, 
recrutés  de  cette  façon,  auront  im  décompte  d’années 
de  service,  ainsi  établi  : 

Cinq  ans,  à  titre  d’études  préliminaires  ; 

Deux  ans,  correspondant  à  leur  service  militaire 
(trois  ans  s’ils  appartiennent  à  la  loi  de  trois  ans)  ; 

Deux  ans  d’aide-major  de  réserve  au  Maroc  (plus 
2  campagnes  de  guerre)  : 

Ce  qui  fera  en  tout  pour  la.  solde  et  pour  la 
retraite  9  aimuités,  et  pour  la  Légion  d’honneur. 
Il  annuités. 

Une  fois  nommés  dans  l’active,  ils  prendront  rang 
à  la  suite  des  médecins  aides-majors  de  leur  grade. 

Ils  auront  droit,  aussi,  aux  premières  mises  d’éqiii- 
pement  et  de  harnachement  ainsi  qu’à  Vindemnitê 
d’entrée  en  campagne. 

En  ce  qui  concerne,  d’autre  part,  le  temps  à  rester 
dans  les  différents  grades,  .il  est  de  deux  ans  pour 
passer  de  médecin  aide-major  de  2®  classe  à  méde- 
chi  aide-major  de  i'®  classe,  de  quatre  ans  environ 
pour  passer  de  médecin  aide-major  de  i'®  classe  à 
médecin-major  de  2®  classe,  de  neuf  à  dix  ans  pour 
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passer  de  médecin  major  de  2°  classe  à  médecin- 
major  de  ire  classe,  etc. 

Nous  donnons  enfin,  —  ci-contre,  —  pour  être 
complet,  le  taux  des  nouvelles  soldes  (jusqu’au  grade 
de  médecin-major  de  classe  inclus),  qui  sera 
entièrement  en  vigueur  à  dater  du  ler  octobre  1914. 

Les  chiffres  ci-contre  sont  indépendants  de  ceux 
relatifs  aux  indemnités  spéciales  supplémentaires 
de  monture  (15  francs  par  mois),  de  bureau  pour 
les  chefs  de  service  (3  francs  par  mois),  en  marche 
(3  francs  par  jour  pour  les  officiers  subalternes), 
ou  de  séjour  au  Maroc  (solde  presque  double  de  la 
solde  d’Europe),  ou  de  «  cherté  de  vie  »  à  Paris,  dans 
certaines  places  et  dans  les  garnisons-frontières 
(variant  de  2  fr.  50  à  o  fr.  50  par  jour  pour  les 
officiers  subalternes) . 

En  résumé,  la  loi  récente  permettra,  peut-être,  par 
le  débouché  qu’elle  crée,  de  remédier  légèrement  à 
la  pléthore  médicale  civile,  tout  en  parant  un  peu  à 
la  pénurie  actuelle  des  médecins  militaires. 

Perdrizet. 


LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


UESCROQUERIE  ET  ACCIDENTS  DU  TRAVAIL 

Pendant  les  vacances  judiciaires,  la  dixième  chambre 
correctionnelle  du  tribunal  de  la  Seine  a  jugé,  le  10  sep¬ 
tembre  1912,  une  affaire  d’escroquerie,  qui  est  infini¬ 
ment  curieuse,  tant  par  les  procédés  employés  par  l’ou¬ 
vrier  prévenu  que  par  l’instruction,  qui  avait  été  faite, 
dans  le  but  d’établir  la  complicité  de  plusieurs  médecins. 

En  réalité,  le  plaignant  manqua  ce  second  but,  nous 
verrons  dans  quelles  conditions. 

L’inculpé,  un  nommé  H...,  avait  été  employé, 
en  1911,  par  la  compagnie  des  tramways  de  l’Est- 
Parisien,  pendant  un  mois.  Mais  il  avait  conservé  tant 
d'affection  pour  cette  compagnie  qu’après  l'avoir  quittée, 
il  en  garda  l’uniforme  et  releva  même  sa  casquette  d’un 
galon  d’or. 

Au  mois  de  novembre,  il  pensa  que  tant  d’amour 
et  de  fidélité  devait  avoir  sa  récompense  et  il  songea  à 
se  servir  de  son  uniforme  pour  gagner  quelque  argent. 
Il  se  fit  faire  des  pointes  de  feu  dans  la  région  lombaire 
et  se  faisant  appeler  tantôt  Aubry,  tantôt  Latrompette, 
tantôt  Moulineaux,  il  se  présenta  chez  plusieurs  médecins 
comme  s’il  avait  été  blessé  au  service  de  la  compagnie  de 
tramways. 

Douze  médecins  le  .soignèrent  et  lui  fournirent 
un  certificat  constatant  une  incapacité  de  travail  de 
vingt  jours.  Mais  quand  ils  voulurent  toucher  leurs 
honoraires  à  la  compagnie  de  l’Est-Parisien,  on  leur  ré¬ 
pondit  qu’on  ne  connaissait  ni  Latrompette,  ni  Aubry, 
et  qu’il  n’y  avait  pas  d’ouvrier  blessé  correspondant  au 
signalement  du  malade. 

En  attendant,  celui-ci  avait  touché  la  prime  de  5  francs 
que  les  médecins  spécialistes  des  accidents  du  travail 
donnent  à  leurs  clients  nouveaux,  à  titre  d’indemnité. 

La  compagnie  des  tramways,  représentée  par  M.  de 
Laëre,  déposa  une  plainte  et  fit  une  enquête  sur  cette 
affaire. 


Le  réquisitoire  définitif  du  parquet  relate  cette  ins¬ 
truction  en  ces  termes  : 

Soupçonnant  que  les  certificats  obtenus  par  II..  avaient 
été  délivrés  par  pure  complaisance  (M.  de  Laëre) ,  il  décida  do 
procéder  à  une  enquête  sur  les  agissements  d'un  certain  nombre 
de  médecins,  qui  se  sont  fait  une  spécialité  du  traitement  des 
blessures  occasionnées  par  les  accidents  du  travail. 

A  cet  effet,  il  désigna  deux  contrôleurs,  les  sieurs  M.  et  B. , 
et  leur  prescrivit  de  se  rendre  dans  les  cliniques  qu’il  leur  dési¬ 
gna,  de  se  dire  ouvrier  et  de  simuler  des  blessures  provenant 
d’accidents  imaginaires. 

Le  sieur  M.  avait  fait  une  chute  dans  l’escalier  de  la  direc¬ 
tion  et  s’était  légèrement  blessé  au  po'gnet. 

Le  sieur  B,  affirme  qu’il  était  en  parfaite  santé.  Cependant, 
un  témoin  désintéressé,  le  sieur  M.,  affirme  avoir  constaté 
que  B.  «  portait  des  ecchymoses  dans  le  dos.  » 

M.  se  rendit  dans  les  cliniques  des  docteurs  A...,  B...,  B..., 
C...,  D...,  E...  F...,  et  prenant  la  fausse  qualité  d’ouvrier  de 
la  Compagnie  de  l’Est-Parlsien,  se  piaignit  d’être  blessé,  soit 
au  genou,  soit  au  poignet. 

B.  se  rendit  dans  les  cliniques  des  docteurs  G...,  If..., 
I...,  J...  Il  se  plaignit  d’être  blessé  dans  la  région  du  dos, 
prenant  le  plus  souvent  la  fausse  qualité  d’employé  de  l’Est- 
Parislen.  Chez  le  D'  G...,  il  se  fit  passer  pour  un  ouvrier  d'un 
sieur  Baudoin. 

Tous  deux  obtinrent  des  certificats  constatant  leurs  bles¬ 
sures.  Ils  affirment  en  outre  : 

Que  l’examen  auquel  se  sont  livrés  ces  praticiens  a  été  su¬ 
perficiel,  parfois  nul  ; 

Qu’ils  ont  reçu  d'eux  des  sommes  d’argent,  conformément  à 
un  usage  constant,  suivi  dans  ces  cliniques  ; 

Qu’ils  ont  été  invités  à  signer  un  registre  de  présence,  et 
l’attestation  qu’ils  avaient  subi  des  séances  de  pansement  ou  de 
massage  imaginaires. 

Tous  les  médecins  ci-dessus  nommés  adressèrent  à  la  Com¬ 
pagnie  de  l’Est-Parisien  leur  note  de  fmis  et  honoraires. 
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M.  et  B.  déclarèrent  à  M.  de  Baëre  qu’un  grand  nombre 
de  séances  de  pansement  ou  de  massage,  portées  sur  ces  notes, 
n’avaient  pas  eu  lieu. 

Muni  de  ces  renseignements,  M.  de  I,aëre  demanda 
au  parquet  d’étendre  ses  investigations  et  de  reclierelier 
non  pas  seulement  les  manœuvres  et  les  fraudes  de  l'ou¬ 
vrier  H.,  mais  de  «  mettre  un  terme  à  l'exploitation 
scandaleuse- de  quelques  médecins  ». 

En  conséquence,  continue  le  réquisitoire,  une  information 
fut  ouverte  contre  tous  les  médecins  que  MM.  B.  et  M. 
avaient  visités. 

Trois  pharmaciens,  MM.  X...,  Y...,  Z...,  furent  également 
inculpés,  sur  les  déclarations  de  B.  et  de  M.,  qui  affirment 
que  trois  des  docteurs  leur  ont  remis  des  ordonnances 
qu’ils  n’eurent  qu’à  présenter  chez  ces  trois  pharmaciens 
pour  recevoir  des  sonuncs  d’argent  en  échange. 

Tes  médecins  inculpés  et  les  pharmaciens  protestent  énergi-  ■ 
quement  contre  le  .piège  qui  leur  a  été  tendu  et  contre  les  ma¬ 
chinations  auxquelles  la  Compagnie  de  l’Est-Parisicn  a  eu  re¬ 
cours  pour  dévoiler  leurs  agissements. 

Tes  médecins  reconnaissent  qu’ils  ont  l’habitude  de  re¬ 
mettre  quelques  sommes  d’argent  aux  ouvriers,  victimes  d’ac¬ 
cidents  du  travail,  sous  forme  d’iudeumité  de  déplacement, 
pour  les  inciter  à  venir  dans  leurs  cliniques  ;  mais  ils  protestent 
avec  énergie  contre  l’accusation  de  tentative  d’escroquerie 
dont  ils  sont  l’objet.  Ils  affirment  qu’ils  ont,  de  bonne  foi,  dé¬ 
livré  des  certificats  aux  sieurs  B.  et  M.,  que  ceux-ci  ont  très 
habilement  simulé  des  lésions,  en  feignant  de  ressentir  de  vives 
douleurs  dans  certaines  parties  du  corps,  et  les  ont  trompés. 
Ils  affirment  que  tous  les  soins  portés  sur  leurs  notes  d’hono¬ 
raires  ont  été  réellement  prodigués  aux  blessés. 

Tes  pharmaciens  expliquent  qu’ils  remettent  les  médicaments 
entre  les  mains  des  médecins  qui  en  font  usage  pour  les  panse¬ 
ments  et  les  massages.  Ils  repoussent  l’accusation  d’avoir 
lemis  à  B.  et  à  M.  de  l’argent,  en  échange  de  ces  ordon¬ 
nes  dires  des  sieurs  B.  etM.  ne  sont  confirmés  par  aucun 
témohi  désintéressé. 

Ta  Compagnie  de  l’Est-Parisien  a  eu  l’habileté  de  faire 
aceompagner  M.  chez  le  D'  G...  par  Nicoud,  huissier, 
autorisé  par  justice  à  dresser  un  procès-verbal  de  constat.  Mais 
cet  officier  ministériel  déclare  simplement  que  le  D'  G...  a 
examiné  M.,  l’a  ausculté  dans  le  dos  et  à  la  poitrine  et  lui  a 
remis  un  certificat  médical,  pour  lequel  il  a  perçu  un 
honoraire  de  5  francs. 

Il  convient,  d’autre  part,  de  noter  qu’au  moment  où  elle 
dénonçait  les  agissements  des  inculpés,  la  Compagnie  de  l’Est- 
Parisien  plaidait  contre  les  docteurs  C...  et  G... 

Ee  premier  l’avait  assignée  en  payement  de  62  francs  re¬ 
présentant  ses  honoraires  pour  les  soins  prodigués  à  M. 

Ee  second  lui  réclamait  100.000  francs  de  dommages-intérêts, 
à  raison  d’un  accident  dont  il  a  été  iiersonnellement  -victime, 
par  suite  de  la  collision  de  deux  tram-ways  de  l’Est-Parisien. 

C’est  à  propos  de  ce  procès  que  la  compagnie  des  tram¬ 
ways  de  l’Est-Parisien  avait  tendu  au  médecin  un  piège 
que  le  réquisitoire  raconte  : 

Ee  G...  prétaidait  que  l’accident  dont  il  avait  été  vic¬ 
time  avait  diminué  ses  facilités  auditives  au  pohit  de  l’em¬ 
pêcher  d’ausculter  ses  malades,  de  sorte  qu’il  se  trouvait 
dans  la  nécessité  d’abandonner  sa  profession.  Ea  Compagnie 
de  l’Est-Parisien  dépêclia  chez  lui  un  de  ses  employés,  le  sieur 
B.,  qui  le  pria  de  venir  visiter  une  dame  Pa...,  qui  réclamait 
ses  soins.  Ec  D'  G...  refusa,  en  alléguant  son  état  de  santé. 
B.  insista,  et  pour  le  décider,  ajouta:  «  Mme  Pa...  est  une 
neurasthénique,  une  malade  imagmairc.  Votre  visite  ne  sera 


qu’une  formalité.  »  Puis  il  recommanda  au  D'  G...  de  dire  qu’il 
avait  l’oreille  fuie,  pour  inspirer  confiance  à  la  malade. 

Ec  D''  G...,  ayant  cédé  à  ces  instances,  fut  amené  chez  les 
époux  Pa...,  où  se  trouvait  un  huissier,  M“  Baguet,  autorisé  par 
justice  à  dresser  un  constat. 

On  pria  le  docteur  d’ausculter  Mme  Pa...  et  le  jeune  Pa.... 
Puis  l’huissier,  jouant  le  rôle  d’un  ami  de  la  maison,  se  plaignit 
de  quelques  troubles  au  cœur  et  se  fit  ausculter  par  le  D'  G... 
Un  procès-verbal  de  constat  fut  ensuite  dressé  par.  M“  Baguet 
et  la  Compagnie  de  l’Est-Parisien  a  versé  ce  document  aux 
débats  du  procès  que  lui  intente  le  D''  G...  pour  démontrer  que 
le  demandeur  cherche  à  exagérer  les  conséquences  de  l’accident 
dont  il  a  été  victime. 

Enfin,  après  avoir  exposé  tous  ces  faits,  le  réquisitoire 
du  procureur  conclut  ; 

Il  est  impossible  à  la  justice  de  faire  état  des  dépositions  de 
deux  témoins,  employés  salariés  de  la  Compagie  de  l’Est-Pari¬ 
sien,  qui  a  eu  recours  à  de  tels  moyens  pour  triompher  dans 
une  instance. 

D’autre  part,  le  piège  qui  a  été  tendu  aux  autres  inculpés  dis¬ 
qualifie  le  témoignage  de  ceux  qui  s’eu  sont  fait  les  instruments. 

Eu  Compagnie  de  l’Est-Parisien  l’a  si  bien  compris,  qu’elle 
n’a  jamais  porté  de  plainte  formelle,  pour  tentative  d’escro¬ 
querie,  au  sujet  de  notes-  d’honoraires  concernant  B.  etM. 
Elle  a  compris  qu’elle  ne  pouvait  porter  plainte  à  raison  de 
faits  qu’elle  avait  intentionnellement  provoqués. 

Au  surplus,  l’inculpation  de  tentative  d’escroquerie  résul¬ 
tant  du  fait  par  les  inculpés  d’avoir  réclamé  des  honoraires  à 
la  Compagnie  de  l’Est-Parisien,  pour  soins  donnés  à  ses  deux 
contrôleurs,  manque  de  base  légale,  car  il  est  certain  qu’on  se 
se  trouve  en  pré-seuce  d’une  tentative  de  délit  impossible,  ne 
tombant  pas  sous  le  coup  de  la  loi  pénale. 

Eu  effet,  la  Compagnie  de  l’Est-Parisien  ne  pouvait  être 
trompée  par  les  notes  d’honoraires  qui  lui  étaient  produites, 
et  elle  n’aurait  jamais  consenti  à  les  régler,  sacliant  à  quoi 

Ees  inculpés  ne  pouvaient  donc  lui  persuader  l’existence  d’un 
crédit  imaginaire,  et  les  tentatives  d’escroquerie  provoquées 
par  B.  et  M.  étaient  vouées  à  uu  échec  véritable  et  certain. 

Cela  est  décisif. 

Reste  l’inculpation  d’escroquerie  concernant  le  sieur  H. 
Ce  dernier,  arrêté  au  cours  de  l’information,  a  fait  des  aveux 
complets. 

Il  n’est  pas  douteux  qu’en  prenant  plusieurs  noms  et  la 
fausse  qualité  d’employé  de  l’Est-Parisien,  eu  simulant  des 
blessures  et  en  montrant  aux  médecins  des  traces  de  pointes  de 
feu,  II.  a  obtenu  de  ceux-ci,  à  l’aide  de  manœuvres  frau¬ 
duleuses,  les  quelques  sommes  d’argent  que  ces  praticiens  ont 
l’habitude  de  remettre  aux  accidentés,  et  s’est,  en  consé¬ 
quence,  rendu  coupable  d’escroquerie,  à  l’occasion  de  ce  fait. 

Ea  Compagnie  de  l’Est-Parisicn  incrimine  également  les 
médecins  signataires  de  certificats,  qui  leur  ont  envoyé  leius 
notes  d’honoraires. 

Ea  complicité  de  ces  médecins  n’est  point  établie.  Ils  ont  pu 
être  trompés  eux-mêmes  par  les  simulations  du  pseudo-blessé 
et  par  les  traces  de  pointes  de  feu  qu’il  leur  a  montrées.  ' 

Aucun"  autre  lait  ne  pouvant  constituer  mie  escroquerie  ou 
une  tentative  d’escroquerie  n’a  été  relevé  contre  les  inculpés, 
au  cours  de  l’information. 

En  conséquence,  une  ordonnance  de  non-lieu  est  inter¬ 
venue  en  faveur  des  médecins  et  des  pharmaciens,  mais 
H.  a  été  condamné  pour  escroquerie  à  i  an  de  prison 
avec  sursis,  et  25  francs  d’amende. 

Adrien  Peytee, 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  Cour  d’appel. 
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LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE 


idmst  iélégrap 

RIONCAR-PARIS 


H.  CARRION  & 


■  64,  Faubourg  Saint-Honoré,  à  PARIS  = 


FOURNISSEUR  DES  HOPITAUX  DE  PARIS 


KEFIR  CARRION  LIVRÉ  CHAQUE  JOUR 

a  domicile  dans  Paris. 

La  Bouteille  (260  c.  c.)  :  0  fr.  36.  —  L’abonneiaeiit  pour  60  bouteille*  :  15  ft*. 

Le  KEFI^  aliment  complet  dérivé  du  lait,  eaaeniietlemeni  assimilable,  vecteur  de  ferments 
digestifs  en  activité. 

permet  la  suralimentation . tubftroulcse,  oanoer,  oonvalasoanoas, 

est  diurétique . néphritaa, 

accroît  la  tolérance  de  l’estomac . vomissamanta, 

supplée  à  son  insuffisance . hypopapsia,  oanoar, 

combat  les  fermentations  nocives . diarrhia,  antéritaa. 

La  TUBERCULOSE  an  réunit  lat  indioationa 
Kou»  priparom  du  KÉFIR  aoêo  du  lait  oompMmant  iorémé,  prlin  de  apiolûtr  KÉFIR  MAIQRE 


KËFIROGËNE  CARRION  perBettait  de  préparer  aai-iiie  le  KËFIK 


Le  flacon  de  DIX  doses. 


POUR  TOUS  REGIMES 


BISCOTTES  BAILLY 


I  "de^ 

I  Kcluiium.  !•  lU.A  XCHOrri  :'»!  aveiluc  ^WmîsourYs,  PAKl's  J 


IBISCOTTES 


PARAFFINOLEOL  HAMEL 


Colites,  Entérocolites,  Appendicites  3°  Crème  au  cacao. 

Littérature& échantillons;  Pharmacie  HAMEL,  LE  PIANS 


SAVONS  ANTISEPTIQUES  VIGIER 

HYGIENIQUES  ET  MÉDICAMENTEUX 
Savon  doux  ou  pur,  S.  surgras  au  Bourre  de  cacao, 

S.  Panama,  S.  Naphtol  soufré,  S.  Sublimé,  S.  Bésorcine, 
S.  Salicylé,  S.  à  richlliyol,  S.  Sulfureux, 

S.  â  l’huile  de  Gade.  S.  Goudron,  S.  Boraté,  etc. 
SAVON  DENTIFRICE  VIGIER  (antisepticlue 
Pharmacie  VIGIER,  12,  boni.  Bonne-Nouvelle.  PARIS 


THERMES  URBAINS 


PENSIONNAIRES-EXTERNES 

Nïèrastb^nic  •  Morpt|iiion|aiiie  -Dictctiqlie  - 
Hydrothérapie  -  EléctroChérapie-Air  chaüd- 
Ctiresde  Plonibières,Llixe(iil,.CI)àtel-Ctiyo.r).VIchy 
I  I5.I{ue  Chateaubriand  et  2.I{ueLordByroniCHm>sEiX5ÈEsj 

t£l.5J0~2^  Médecin  Dl.reaeur:Dr L.DERECQ 

fin  R'"  UfPRT  OIABÈTE,  obésité,  DYSPEPSIE,  OASTRITCt, 
UU  U  fU.DI  gastralgies,  CASTRO-ENTÉRITES,  ETC. 
(Légumina  26  Mdailles  d'Or  et  Brands  Prix  aux  Avaraaa  EapoaRIm 
diastaaèa)  échantillons  ;  2!,  Boul^  Haussmann,  Pdtia. 
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DIÉTÉTIQUE 


Orangeade  de  conserve. 

Pour  préparer  iin  litre  d’orangeade 
prendre  : 

lo  oranges. 

Alitant  de  sucre  que  pèse  leur  jus. 

I.  Zester  les  oranges  avec  le  sucre. 

II.  Bn  exprimer  le  jus. 

III.  Jeter  le  jus  sur  le  sucre,  le 
laisserfondre,  puis  passer  l’orangeade 
et  la  mettre  dans  des  bouteilles  bien 
bouchées. 

Elle  se  conserve  indéfiniment, 
il  en  faut  deux  cuillerées  à  café  par 

Potage  à  base  de  riz. 

Pour  I  litre  d’eau,  2  cuillerées  de 
riz  bien  lavé  ;  faire  bouillir  une  heure 
et  passer. 

Note.  —  Il  est  quelquefois  bon, 
surtout  pour  certains  enfants,  de 
faire  bouillir  im  pied  de  veau  dans 
le  potage. 

Généralités.  —  Tous  ces  bouillons 
seront  plus  nourrissants  : 

1°  Si  on  les  additionne  de  pâtes  ; 

2®  Si  on  les  additionne  de  pâtes 
et  d’un  peu  de  crème  épaisse  ; 

3“  Si  on  les  additionne  de  pâtes, 
d’un  jaune  d’œuf  et  d’un  peu  de 
beurre  frais. 


Pour  utiliser  les  légumes  qui  restent. 

Lorsqu’on  a  préparé  des  bouillons 
de  légumes,  il  reste  une  certaine 
quantité  de  légumes,  bien  cuits, 
qu’on  peut  utiliser  ou  pour  les 
bien-portants  ou  pour  les  malades 
selon  leur  état.  Voici  quelquesrecettes 
capables  d’en  faire  de  bonnes  prépa¬ 
rations  : 

Timbale  de  légumes. 

Les  légumes  ; 

Une  béchamel  ; 

Un  peu  de  fromage  râpé  ; 

I.  Mélanger  les  légumes,  la  sauce, 
le  fromage. 

II.  Ajouter  les  jaunespuislcsblancs 
battus  en  neige,  garnir  des  petites 
timbales  beurrées  et  enfourner. 

Purée  panachée. 

Passer  tous  ces  légumes  au  tamis 
et  préparer  la  purée  comme  il  est 
dit  des  purées. 

Potage  maigre  à  la  purée  de 
marrons.  —  Même  procédé  que  pour 
le  potage  gras  à  la  purée  de  mar¬ 
rons  :  remplacer  le  consommé  par 


Flan  de  ménage. 

50  grammes  de  sucre  pulvérisé  ; 

50  grammes  de  farine  ; 

50  grammes  de  bon  beurre  ; 

Vanille  ou  citron  ou  écorce 
d’orange  ; 

I  quart  de  litre  de  lait  froid. 

I.  Tamiser  la  farine,  faire  fondre 
le  sucre. 

II.  Mélanger  le  sucre  et  les  œufs 
dans  une  terrine  ;  le  mélange  étant 
bien  opéré,  ajouter  la  farine.  Ajouter 
le  beurre  fondu,  le  parfum,  puis 
en  délayant  le  lait:  froid. 

III.  Enduire  le  moule  de  beurre, 
y  verser  la  préparation  II  et  le  mettre 
dans  im  tour,  chaud  pendant  dix 
minutes  ;  se  mange  chaud  ou  froid. 

Riz  au  lait. 

I  litre  de  lait. 

100  grammes  de  riz, 

80  grammes  de  sucre. 

I  demi  gramme  de  vanille. 

Mettre  le  lait,  le  sucre,  la  vanille, 
le  riz  (bien  lavé)  dans  im  récipient, 
laisser  cuire  doucement  une  heure, 
sans  remuer,  et  servir. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Cirrhose  biliaire. 

(hypertrophique,  Maladie  de  Hanoi). 

Interdire  l’alcool,  le  tabac,  tout 
surmenage  physique  ou  vénérien, 
éviter  toute  action  du  froid  humide. 

Toniques,  amers,  hydrothérapie. 

Instituer  l’antisepsie  intestinale 
permanente  (salol,  3  grammes,  salo- 
phène)  : 

Benzonaphtol .  )  20  cgr. 

Salol .  ( 

Pour  I  cacliet  :  6  à  10  cachets  par 

Administrer  des  lavements  d’eau 
froide. 

Régime  lacté  absolu  ou  mitigé  ; 
faire  prendre  de  préférence  des  œufs, 
des  purées  de  lentilles,  de  haricots, 
de  féculents.  Eaux  de  Vichy,  de 
Vittel  ou  A’Evian. 

Prescrire  le  calomel  à  doses  mi¬ 
nimes  ;  préférer  l’emploi  du  salicylate 
de  soude  (i  à  2  gr.  par  jour),  associé 
au  heneoate  de  soude  (i  gr.  par  jour), 
en  cachets,  pendant  quinze  jours 
chaque  mois. 


Cures  hydrominérales  :  Saint-Nec¬ 
taire,  Châtel-Guyon,  Carl.sbad,  Vichy. 

Après  échec  du  traitement  médi¬ 
cal,  intervenir  chirurgicalement  et 
pratiquer  la  cholécystostomie. 

Cirrhose  calculeuse. 

Désenclaver  le  calcul,  rétablir  la 
perméabilité  biliaire,  éviter  la  ré¬ 
tention  biliaire,  soit  en  établissant 
une  fistule  biliaire  externe,  soit  en 
abouchant  directement  le  fond  de 
la  vésicule  dans  l’intestin  par  la 
cholécystentérostomic  (Tuffier). 

Essayer  avant  tout  le  traitement 
par  l’huile  d’olives. 

Cirrhose  graisseuse 

(aiguë  ou  subaiguë). 

Combattre  la  cause  :  alcoolisme, 
tuberculose. 

Régime  et  traitement  médicamen¬ 
teux  de  la  cirrhose  alcoolique. 

Cirrhose  pigmentaire 
paludéenne. 

Traiter  l’impaludisme  chronique. 


Administrer  l’iodure  de_  potassium  et 
le  calomel  à  petites  doses. 

Régime  de  la  cirrhose  alcoolique. 

Cirrhose  syphilitique. 

Chez  ee  nouveau-né  ex  chez 
E’Enfant  :  traitement  spécifique  in¬ 
tensif,  mixte  et  prolongé  par  l'iodurc 
de  potassium  à  i  ou  2  gr.  par  jour 
et  l’onguent  napolitain,  2  à  3  gr.  en 
frictions. 

Chez  e’aduuXe  :  injections  de 
biiodure  de  mercure  (4  mgr.)  pendant 
quinze  à  vingt  jours,  ou  frictions 
mercurielles  avec  ménagement  ; 
iodure  de  potassium  à  doses  moyennes 
(2  gr.  par  jour)  ;  régime  lacté. 

Recourir  aussi  aux  injections 
d’ni  scHofcoiro/  à  petites  doses  (30  cgr. 
tous  les  huit  à  dix  jours).  , 

Régime  et  traitement  sympto¬ 
matique  de  la  cirrhose  alcoolique. 

Cirrhose  tuberculeuse. 

Traitement  générai,  hygiénique 
et  médicamenteux  de  la  phtisie. 

Régime  de  la  cirrhose  alcoolique. 

Traitement  symptomatique  de 
la  douleur,  de  l’ascite. 
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Souverain  contre: 

VARICES 


Hémorroïdes 
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(Congestions  et  Hémorragies) 


PRODUITS  NYRDAHL 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


PRESSE  KÉDICALE.  —  L’azotémie  et  la  mort  (D.  Dümi 
Fresco  et  A.  POPESCO,  de  Bucarest,  n»  51,  27  juin 
1914). 

Soit  qu’à  l’approche  de  la  mort  les  reins  fonctionnent 
mal  ou  pas  du  tout,  soit  qu’il  se  produise,  peut-être,  une 
grande  désassimilation  à  ces  derniers  moments  de  la  vie, 
ces  déviations  des  fonctions  normales  de  l’organisme  se 
traduisent  au  moment  de  la  mort  par  une  accumulation 
de  l’urée  dans  le  sang,  c’est-à-dire  par  une  azotémie  termi¬ 
nale.  Les  auteurs  ont  pu  démontrer  que  :  «  1“  tous  les 
malades  qui  sont  morts  d’une  maladie  plus  ou  moins 
longue,  de  quelques  jours  à  quelques  mois,  sont  morts 
avec  une  azotémie  manifeste  dans  leur  sérum  sanguin 
(entre  i  et  2  grammes  dans  la  majorité  des  cas).  Cette 
azotémie  terminale  a  eu,  eu  général,  une  ascension  à  peu 
près  brusque  dans  la  période  agonique,  moins  brusque 
dans  la  période  préagonique  ; 

2«  Chez  les  malades  que  la  mort  a  surpris  brusquement, 
dans  un  état  de  santé  relativement  bon,  cette  azotémie 
terminale  ne  se  produit  pas  ; 

3“  Cette  azotémie  terminale  se  maintient,  et  même 
s’accroît  légèrement  cfurant  les  premières  heures  après 
la  mort,  se  prolongeant  ainsi  par  une  azotémie  post 
mortem.  » 

PRESSE  MÉDICALE.  —  Traitement  chirurgical  des 
abcès  du  sein  (F.  Lesmarest,  n»  53,  4  juillet  1914). 
L’incision  radiée  des  abcès  du  sein  n’offre  que  des 
désavantages.  Elle  est  insuffisante  et  mutilante.  Muti¬ 
lante  et  inesthétique,  elle  l’est  au  premier  chef  :  la  femme 
qui  allaite  est  souvent  une  jeune  femme  dont  il  faut  mé¬ 
nager  l’esthétique  ;  la  cicatrice  que  laisse  à  sa  suite  l’in¬ 
cision  radiée  est  trop  souvent  une  cicatrice  indélébile 
et  on  voit  ainsi,  chez  certaines  jeunes  femmes,  la  trace 
d’incisions  qu’on  aurait  pu  facilement  éviter.  L’incision 
radiée  est  insuffisante  parce  qu’elle  est  mal  placée  et 
qu’elle  ne  permet  pas  d’explorer  la  glande  et  d’inciser 
un  abcès  eu  voie  de  formation,  s’il  existe. 

A  tous  égards,  l’incision  radiée  doit  céder  le  pas  à  l'ou¬ 
verture  des  abcès  du  sein  par  EA  VOIE  SOUS  E’i'  réTro- 
MAMMAIRE.  L’àbcès  est  alors  drainé  à  sa  partie  dé¬ 
clive  :  qu’il  siège  eu  haut  ou  en  bas  dans  la  glande,  il  se 
draine  dans  les  meilleures  conditions. 

Grâce  à  cette  technique,  la  guérison  s’obtient  aussi, 
sinon  plus  rapidement,  que  par  l’incision  radiée.  Et  elle 
est  obtenue  avec  le  minimum  de  déformation  locale.  La 
femme  qui  a  allaité  garde  ordinairement  un  sein  un  peu 
lourd,  qui  tend  à  tomber  et  qui  masque  totalement  ou 
presque  totalement  l’incision.  Même  dans  les  cas  où  le 
sein  garde  sa  forme,  sa  consistance  et  sa  situation  nor¬ 
males,  la  déformation  est  nulle. 

«  Qu’on  ne  dise  pas  que  cette  voie,  eu  ouvrant  l’abcès 
dans  la  zone  rétro-mammaire,  peut  causer  l’infection 
de  cette  région  :  je  n’ai  jamais  rien  vu  de  semblable.  » 
PRESSE  MÉDICALE.  —  De  la  pression  du  liquide 
céphalo-rachidien  et  de  sa  mesure  «  Sous-arach- 
no’idomanométrie  »  (Sïephen  Chauvet,  no  53, 
4  juillet  1914). 

Se  baser  sur  la  vitesse  et  la  force  de  l’écoulement  pour 
juger  de  la  tension  du  liquide  céphalo-rachidien,  c’est 
s’exposer  à  des  erreurs  aussi  fréquentes  que  de  vouloir 


juger  de  la  pression  artérielle  d’après  l’impression  que 
l’on  ressent  en  tatant  le  pouls  avec  le  doigt. 

Il  faut  donc  se  servir  d’un  manbmêtre  et  l’adapter  à 
l’aiguille  de  la  ponction  lombaire.  On  obtient  aussi 
la  tension  du  liquide  céphalo-rachidien  sous-arachnoï¬ 
dien  au  niveau  de  la  région  lombaire. 

Cependant,  même  à  l’état  normal,  cette  tension  ne  cor¬ 
respond  pas  exactement  à  celle  du  L.  C.  R.  des  ventri¬ 
cules  latéraux.  Mais  hormis  les  cas,  fort  rares,  où  il  y  a 
obstruction  des  orifices  qui  font  communiquer  les  ven¬ 
tricules  avec  les  espaces  sous-araclmo’idiens,  les  variations 
de  la  pression  au  niveau  de  la  région  lombaire  reflètent 
suffisamment  les  variations  parallèles  de  la  pression 
intra-crauienne. 

«  Ce  qui  précède  fait  comprendre  pourquoi  il  est  pré¬ 
férable,  à  mon  sens,  de  parler  de  pression  sous-arachnoï¬ 
dienne  que  de  pression  du  liquide  céphalo-rachidien  en 
général.  Et,  comme  cette  pression  sous-arachnoïdienne 
s’apprécie  avec  des  manomètres,  je  propose  de  désigner 
cette  investigation  sous  le  nom  de  «  sous-arachnoîdomano- 
niétrie  ». 

BULLETIN  MÉDICAL  DE  L'ALGÉRIE.  —  Sur  les  kystes 
hydatiques  de  la  glande  thyroïde  (J.  CurïieÉET, 
G.  PéEISSIER,  11“  II,  10  juin  1914). 

On  sait  aujourd’hui  que  la  réduetion  sans  drainage, 
après  foruiolage  préalable  et  évacuation  du  contenu  kys¬ 
tique,  cuticule  comprise,  supprime  radicalement  le  para¬ 
site  et  élimine  toute  chance  de  récidive.  Ce  point  ne  coih- 
porte  plus  discussion.  «  Nous  revendiquons  donc  pour  les 
kystes  hydatiques  thyroïdiens  non  suppurés  le  droit  d’être 
traités  comme  sont  traités  aujourd’hui  tous  les  kystes 
d’autres  organes  ». 

(Bien  que  rares,  les  kystes  thyroïdiens  semblent  pouvoir 
être  quelquefois  rencontrés  en  Algérie). 

MÉDECINE  INFANTILE.  —  Les  oreillons  avec  œdème 
(H.  RouECIie,  11»  5.  mai  1914.) 

Dans  certains  cas,  les  oreillons  peuvent  s’accompagner 
d’une  congestion  oedémateuse  énorme  qui  défigure  les 
enfants,  déborde  des  régions  parotidiennes  sur  les  parties 
voisines,  le  cou  et  la  clavicule.  I<e  diagnostic  peut  présen¬ 
ter  quelques  difficultés. 

ARCHIVES  MEDICO-CHIRURGICALES  DE  PROVINCE.  -  Pré- 
sclérose  et  cures  de  diurèse  (L.  A.  Amblard,  de 
Wittel),  n"  6,  juin  1914). 

La  curé  de  diurèse  a  p)erdu  tous  .  ses  caractères  aléa¬ 
toires,  pour  devenir  un  mode  de  traitement  scien¬ 
tifique,  où  chaque  prescription  est  mathématiquement 
fixée  par  l’étudé  des  réactions  particulières  à  chaque 
malade  :  progression  journalière  des  doses,  intervalles  de 
ces  doses,  moments  de  la  joimnée' où' elles  sont  ingérées, 
position  debout  ou  couchée  que  doit  pendant  et  après  le 
traitement  conserver  le  malade,  toutes  conditions  nou¬ 
velles  «  dont  la  source  remonte  surtout  aux  études  de 
M.  le  professeur  Gilbert  sur  les  troubles  de  l’élimination 
urinaire  quantitative  et  tout  particulièrement  sur  l’opsiu- 
rie,  recherches  publiées  par  lui  il  y  a  quelques  années,  et 
qui  ont  amené  des  modifications  profondes  dans  les  pres¬ 
criptions  antérieurement  situées  dans  les  deux  stations, 
Vittel  et  Evian,  où  la  cure  de  diurèse  est  scientifiquement 
■appliquée».  ,  , 
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REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ÉTRANGÈRE 


L’aspect  clinique  de  la  syphilis  à  la  lumière  des 
découvertes  du  XX"  siècle  (T.-M.  The  uro¬ 

logie  and  cutaneous  diseases,  Saint-Louis  U.  S.  A., 
mai  1914). 

Les  résultats  des  découvertes  des  dix  dernières  années 
peuvent  être  définis  ainsi  : 

1“  Possibilité  d’une  prophylaxie  pour  empêcher  les 
spirochètes  d’envahir  l’organisme  ;  2“  par  l’examen 
microscopique,  le  diagnostic  précoce,  grâce  à  la  mise  en 
évidence  des  spirochètes  dans  la  lésion  initiale  ;  30  la 
possibilité  d’une  réaction  positive  sérologique  durant 
l’existence  de  la  il  primaire  et  la  détermination  de  la 
maladie  avant  l’apparition  des  accidents  secondaires  ; 
40  avec  un  diagnostic  précoce,  la  possibilité  d’une  stéri¬ 
lisation  complète  par  l’ arséno-benzol  avant  l’invasion 
de  l’organisme  ;  5“  une  stérilisation  précoce  du  malade, 
sociologique,  par  la  prompte  injection  de  Salvarsan  au 
début  de  la  maladie  ;  6“  la  destruction  partielle  des  spi¬ 
rochètes  par  une  ou  plusieurs  injections  de  Salvarsan  et 
leur  traitement  mercuriel  intensif  ;  7»  la  recherche 

suivie  d’anticorps  syphilitiques  par  l’examen  sérologique  ; 
8“  la  réaction  du  liquide  céphalo-rachidien  et  ses  rapports 
avec  des  injections  intra-rachidiennes  de  sérum  salvar- 
sanisé  ;  9°  la  détermination  par  l’examen  sérologique 
d’anticori^s  (syphilis?)  chez  des  individus  que  l’on  sup¬ 
posait  en  être  exempts  suivant  les  lois  de  Colles  et  de 
Profeta. 

La  signification  clinique  de  la  vitamine  (Hussy. 
Muenchencr  med.  Wochenschrift,  u»  18,  5  mai  1914). 
Punck  a  éclairé  par  ses  ■  travaux  la  connaissance  de 
diverses  maladies  ayant  pour  cause  une  alimentation 
uniforme  :  le  beri-beri  d'Asie  proviendrait  du  riz  décor¬ 
tiqué  ;  la  pellagre,  répandue  en  Italie  et  en  Roumanie, 
du  maïs  ;  le  scorbut,  d’une  alimentation  insuffisante. 

Cet  auteur  a  désigné  par  avitaminoses  ces  maladies 
produites  par  l’absence  d’un  constituant  indispensable 
des  aliments  :  la  vitamine,  substance  quaternaire  d’une 
formule  chimique  complexe. 

Les  avitaminoses  se  caractérisent  par  les  symptômes 
suivants  : 

1°  Dégénérescence  des  nerfs  avec  paralysie  et  contrac- 

2»  Symptômes  cardiaques,  dyspnée,  cyanose,  oligurie 
(dans  le  beri-beri,  surtout)  ; 

30  Anasarque,  hydropéricarde,  hydrothorax,  ascite. 
Aux  avitaminoses  se  rattachent  encore  certaines  poly¬ 
névrites,  la  tétanie  endémique  de  certaines  professions, 
certains  rhumatismes,  l’ostéomalacie,  la  spasmophi¬ 
lie.  Tandis  que  de  petites  quantités  de  vitamine  activent 
la  croissance,  des  troubles  gastro-intestinaux  peuvent 
provenir  d’une  alimentation  pauvre  en  cette  substance. 
Ce  sont  le  beurre,  le  lait,  la  levure,  les  pommes  de  terre, 
les  fruits  juteux,  qui  en  contiennent  le  plus.  La  vitamine 
des  végétaux  est  détruite  par  dessiccation  ;  elle  résiste 
au  chauffage. 

Il  faut  admettre  deux  groupes  de  vitamines  dans  les 
aliments  :  l’un  indispensable  à  la  vie,  l'autre,  dont  le 
défaut  ne  produit  que  des  troubles-  non  mortels. 

A  celui-là  sont  dns  le  beri-berii  le  scorbut,  la  pellagre  ; 
à  celui-ci,  le  rachitisme  et'- les  troubles  de  la  croissance. 
D’après  Andrews,  75  p.  100  des  nourrissons,  à  Manille, 


succombent  bien  qu’ils  soient  exclusivement  nourris  a 

C’est  donc  au  lait  maternel  que  manque  la  substance 
nécessaire  au  développement  de  l’enfant,  ce  qui  provient 
du  fait  que  la  mère  se  nourrit  exclusivement  de  riz  blanc. 
En  ajoutant  à  l'alimentation  dxi  nourrisson  nn  extrait  de 
cuticules  de  graines  de  ris,  l'état  s'améliore,  même  s’il  était 
très  compromis. 

En  conclusion,  une  alimentation  riche  en  vitamine 
est  la  thérapeutique  indiquée  dans  ces  états. 

Une  nouvelle  réaction  du  liquide  céphalo-rachi¬ 
dien  (E''  PlERO  Boveri,  de  Milan).  Muenchener  med. 

Wochenschrift,  n”  22,  2  juin  1914). 

Dans  un  tube  à  essai  de  petit  calibre,  ou  introduit 
I  centimètre  cube  de  liquide  céphalo-rachidien  ;  on  fait 
*  couler  le  long  du  tube  i  centimètre  cube  de  permanganate 
de  potasse  au  i/io  ooo".  Au  contact  des  deux  .substances 
se  produira  un  anneau  jaune  plus  ou  moins  coloré  si  le 
liquide  céphalo-rachidien  est  pathologique.,S’il  est  normal, 
aucune  coloration  ne  se  montrera. 

Cette  réaction,  dite  zonale,  est  moins  nette  que  la  réac¬ 
tion  globale. 

Celle-ci  est  obtenue  en  agitant  le  tube  à  essai  :  en 
quelques  minutes  la  coloration  change  complètement. 
Si  l’on  avait  affaire  à  un  liquide  pathologique,  la  teinte 
rouge  violet  du  permanganate  disparaît  et  le  mélange 
devient  jaune  clair. 

En  liquide  normal,  le  permanganate  conserve  sa  cou¬ 
leur.  La  durée  de  la  réaction  mesure  son  intensité.  'Très 
forte  :  moins  de  deux  minutes.  Assez  forte  :  trois  à  qua¬ 
tre  minutes.  Eaible  :  moins  de  cinq  à  six  minutes. 

Au  delà  de  ces,limites  la  réaction  est  négative,  le 
mélange  normal  lui-même  variant  de  teinte. 

Cette  réaction,  expérimentée  dans  des  cas  nombreux , 
a  l’avantage  de  nous  révéler  d’une  façon  sûre  l’atteinte 
du  liquide  céphalo-rachidien,  d’être  plus  simple  et  plus 
sensible  que  les  réactions  de  Nornue  et  de  Noguchi. 

Elle  indique  comme  ces  dernières  la  présence  d’albu¬ 
mine,  mais  la  coïncidence  des  réactions  peut  cependant 
ne  pas  être  absolue.  La  réaction  par  le  permanganate  se 
montrant  positive  alors  que  celle  de  Noguchi  estnégative. 

En  cas  de  leucocytose  du  liquide,  la  réaction  obtenue 
est  faible.  L’auteur  pense  que  la  réaction  est  eu  relation 
avec  des  troubles  de  désintégration  des  albumines  endo¬ 
gènes  [Zuntz,  Engeland,  Rodzynsyi,  Panck). 

Ou  pourrait  également  supposer  que  cette  réaction 
est  produite  par  les  pigments  de  l’hémoglobine  du  sang 
épanché  dans  le  liquide  céphalo-rachidien  à  la  suite  de 
très  minimes  hémorragies  méningées. 

Le  signe  de  la  voix  dans  la  chorée.  (Walter  B. 

Swift.  /  iherlcan  journal  of  diseases  of  childrcn,  n“  é', 

juin  1914). 

Les  contractions  choréiques  transforment  le  timbre 
et  l’inteiisité  de  la  voix.  Les  ctltét'àtions  tes  jilus  marquées 
concernent  la  voyelle  a. 

Ce  signe  est  si  fréquent  et  accompagne  sê  fréquemment 
les  mouvements  choréiques  que  l’on  peut  affirmer  que 
cette  altération  du  timbre  et  de  l’intensité  sont  des  signes 
de  chorée  de  valeur  égale  au  ■  flécliissement  choréique 
du  genôù  de  Shaw  et  au  signe  respiratoire  de  Graves. 


—  XXXII  — 


ANC“  MAISON  MATHIEU  grO 


811-10  Anu  lüAioun  inAinir^u  vbn  i84a 

Société  Élactro-Industriolle  et  Anciens  Établissements  Mathieu  réunis 


Anonyme  au  capital  de  1.400.000  fr. 
PARIS  —  113,  Boulevard  SniDt-Oermain  - 
ntk  a*  Chlrurcla,  ■  Initallatlona  oemplétaa  da  atérillratlon  i 

urcloal  at  nparatoiro  i  Élaatrioltd  mddloala  I 


FARIS 

Inatallatlona  eomplétaa 
d'HOpItaux  at  da  DIapanaalraa 


OUATAPL  ASME .  D' L  ANGLEBERT 


PANSEMENT  COMPLET  ASEPTIQUE  INSTANTANÉ 
PHLEGMASIES  DIVERSES,  DERMATOSES, AFFECTIONS  OCULAIRES.  lO.RuePlerre-Ducreux, Parla. 


VIENT  DE  PARAITRE 


BROUARDEL-CHANTEMESSE-IVIOSNY 

TRAITÉ  D’HVaiÈNB 

FASCICULE  VI 

HYGIÈNE  SCOLAIRE 

PAR  LES  DOCTEURS 

MÉRY  et  QÉNÉVRIER 

Professeur  .igrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  Ancien  interne  des  Hôpitaux  de  Paris, 

Médecin  de  l’Hépital  des  Enfants-Maladcs.  Médecin-Inspecteur  des  Ecoles  de  la  Ville  de  Paris. 

igi^,  I  volume  in-8,  8o8  pages,  avec  SSg  figures.  Broché:  20  fr.  —  Cartonné . .  21  fr.  50 


MÉDICAMENTS  MICROBIENS 

Bactériothérapie,  Vaccination,  Sérothérapie 

Par  les  D"  METCHNIKOFF,  SACQUÉPÉE,  REMLINGER,  Louis  MARTIN,  VAILLARD, 
DOPTER,  BESREDKA,  DUJARDIN-BEAUMETZ,  SALIMBENI,  CALMETTE. 

2"  édition,  i  vol.  in-8  de  544  pages,  avec  45  figures,  cartonné .  18  fr. 


CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MÉDITERRANÉE 


EXPOSITION  NATIONALE  SUISSE  A  BERNE 


A  l’occasion  de  l’Exposition  nationale  suisse  à  Berne,  la  C'  P.  L.  M.  délivrera,  du  i5  mai  au  i5  octobre  1914: 

a.  Au  départ  de  Paris,  des  billets  d’aller  et  retour  spéciaux  pour  Berne,  viâ  Pontarlier,  les  Verrières,  valables 
10  jours  (dimanches  et  fêtes  compris). 

Prix  :  H»  classe:  89  fr.  15  ;  2“  classe  :  64  fr.  75;  3®  classe  :  43  fr.  45.  Ces  billets  comprendront  un  coupon 
d’entrée  à  l’Exposition. 

b.  Au  départ  des  autres  gares  P.  L,  M.,  des  billets  d’aller  et  retour  spéciaux  de  la  frontière  suisse  à  Berne, 
valables  8  lours  et  comprenant  un  coupon  d’entrée  à  l’Exposition,  conjointement  avec  des  billets  d’aller  et  retour 
pour  les  Verrières,  le  Locle  ou  Genève  valables  10  jours  (dimanches  et  fêtes  compris)  sans  faculté  de  prolongation. 

Ces  billets  seront  délivrés  à  première  demande  par  les  gares  de:  Nevers,  Dijon,  Lyon,  Clermont-Ferrand,  Saint- 
Etienne,  Valence,  Marseille,  Saint-Charles,  Nîmes,  Grenoble,  Chambéry. 

Ils  devront  être  demandés  24  heures  au  moins  à  l’avance  dans  les  autres  gares. 
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REVUE  DES  REVUES  MENSUELLES 


LYON  CHIRURGICAL.  —  Le  péroné  greffon  de  choix  : 
son  utilisation  dans  les  opérations  conservatrices 
pour  ostéosarcome  en  particulier  (M.  Gangow’iie 
et  P.  BkrTEIX,  11»  6,  juin  1914). 

La  greffe  osseuse  constitue  le  complément  idéal  du 
traitement  conservateur  des  ostéosarcomes  des  mem¬ 
bres.  Elle  est,  au  reste,  indiquée  dans  toute  perte  de 
.substance  notable  des  os.  Elle  doit  être  autoplastique. 

Le  péroné,  par  sa  situation  superficielle,  qui  en  permet 
l’ablation  facile,  son  rôle  peu  important  dans  la  statique 
du  membre  inférieur,  la  possibilité  d’avoir  en  lui  im  gref¬ 
fon  entouré  entièrement  de  jjérioste,  constitue  le  trans¬ 
plant  de  choix  pour  ces  restaurations. 

REVUE  D'HYGIÈNE.  —  Causes  de  l’absence  d’épidé¬ 
mies  de  fièvres  éruptives  dans  le  corps  d’armée 
et  de  son  état  sanitaire  général  (G. -H.  Lemoine  et 
Dupuich,  11“  4,  20  avril  1914). 

L’état  sanitaire  du  i"’’  eorps  d’armée  démontre  qu'on 
peut  se  bien  porter  dans  les  casernes  vieilles  et  peu  conjor- 
.iables,  à  condition  qu’elles  n’abritent  que  des  effectifs 
restreints,  que  les  chambres  ne  contiennent  pas  plus  de 
<i  à  12  hommes,  que  des  escaliers  nombreux  permettent 
l’isolement  relatif  des  unités,  que  leurs  murs,  par  leur 
épaisseur,  mettent  l’homme  à  l’abri  des  excès  de  tempé¬ 
rature.  «  Telles  sont  les  qualités  des  casernes  Vauban, 
qui  couvrent  toute  la  région  du  1“'’  corps.  Elles  sont,  par 
là,  supérieures  à  bien  des  casernes  modernes  offrant  au 
soldat  un  confort  qui  ne  semble  pas  jusqu’ici  avoir  amé¬ 
lioré  beaucoup  l’état  sanitaire.  »  De  plus,  l’existence  tran¬ 
quille  des  petites  garnisons,  où  les  occasions  de  fatigue 
sont  rares,  entre  aussi  pour  une  certaine  part  dans  l’étio¬ 
logie  de  cet  état  sanitaire  particulier. 

ARCHIVES  DES  MALADIES  DU  CŒUR.  —  Étude  graphique 
et  anatomique  de  quelques  variétés  de  myocar¬ 
dites  régionales  (Lenobee,  n°  4,  avril  1914). 

Les  procédés  d’investigation  actuelle  et  surtout  la 
méthode  graphique  permettent  d’arriver  au  diagnostic 
précis  de  myocardite  régionale.  En  particulier,  les  myocar¬ 
dites  auriculaires  sont  facilement  décelables  par  des 
altérations  du  rythme  normal  :  rythme  ventriculaire 
par  paralysie  auriculaire  ;  rythme  nodal  ;  extrasystoles 
auriculaires. 

PARIS  CHIRURGICAL.  —  Des  surrénalites  au  point  de 
vue  chirurgical  {Paui,  Dëebet,  mars  et  avril  1914, 
no»3et  4). 

Nous  sommes  actuellement  en  présence  de  13  interven¬ 
tions  pour  surrénalite,  se  décomposant  en  6  opérations 
par  voie  lombaire  avec  6  guérisons  et  7  laparotomies 
avec  5  guérisons  et  2  morts.  Si  les  surrénalites  suraiguës 
et  aiguës  évoluent  avec  une  trop  grande  rapidité  et  avec 
un  cortège  symptomatique  trop  vague  pour  qu’on  puisse 
intervenir  rationnellement,  les  formes  subaiguës  et  chro¬ 
niques  laissent  le  champ  ouvert  à  la  chirurgie  :  «  des  dou¬ 
leurs  vives  et  répétées  dans  un  côté  du  ventre,  s’accom¬ 
pagnant  de  vomissements  opiniâtres,  et  coïncidant  avec 
un  signe  quelconque  d’insuffisance  capsulaire  comman¬ 
dent  une  intervention  chirurgicale.  L’interventipn  sera 
plus  nettement  indiquée  encore  quand  une  palpation 
profonde  révélera  une  douleur  localisée,  une  tumeur  ou 
même  une  induration  :  elle  n’est  pas  discutable  quand  il 
existe  une  réaction  phlegnioneuse.  » 


REVUE  DE  LA  TUBERCULOSE.  —  Le  masque  aspirateur 
(Saugmaske)  de  Kuhn,  son  emploi  dans  le  traite¬ 
ment  de  la  tuberculose  pulmonaire  (.ù.  Gaussee, 
n»  2,  avril  1914). 

Ce  masque  étant  appliqué  sur  le  visage,  le  malade 
respire  exclusivement  par  le  ne2.  Le  mécanisme  de  la 
respiration  s’en  trouve  modifié  ;  la  cage  thoracique  se 
développe,  ce  qui  a  pour  résultat  secondaire  d’accroître 
la  capacité  pulmonaire  totale. 

D’après  les  résultats  obtenus  chez  ses  malades,  A.  Gaus- 
sel  pense  que  le  masque  de  Kuhn  peut  être  commandé 
aux  tuberculeux  chroniques  dont  la  lésion  a  peu  ou  pas 
de  tendances  évolutives.  «  I^es  formes  de  bronchite 
chronique  avec  emphysème  de  nature  tuberculeuse,  les 
tuberculoses  fibro-caséeuscs  à  allure  lente  avec  tendance 
spontanée  à  la  sclérose,  les  pleurésies  tuberculeuses 
ne  me  paraissent  être  des  formes  qui  conviennent  le 
mieux  à  ce  traitement.  » 

ARCHIVES  DE  NEUROLOGIE.  —  Dégénérescence  et 
démence  précoce  (P'  N.  Bagenoee,  avril  1914). 

Des  causes  banales  peuvent  rentrer  dans  l’étiologie 
de  la  démence  précoce  ;  accidents  de  croissance,  surme¬ 
nage,  excès  de  masturbation,  maladie  aiguë,  traumatisme, 
altération  des  glandes  à  sécrétion  interne.  Mais  la  grande 
cause  est  la  dégénérescence  et  Kraepelin  compte  dans  sa 
statistique  70  p.  100  de  personnes  portant  la  tare  héré¬ 
ditaire.  «  Tout  le  monde  ne  sombre  pas  dans  la  nuit  de 
la  démence  précoce.  Ne  le  devient  pas  qui  veut  ;  il  faut 
commencer  par  être  un  dégénéré.  » 

ANNALES  DE  L'INSTITUT  PASTEUR.  —  La  neuronopha- 
gie  dans  la  poliomyélite  (C.  Levaditi  et  J.  Pignot, 
n»  5,  mai  1914). 

Le  phénomène  de  lanciironophagie  dans  la  poliomyélite 
aiguë  peut  être  suivi  chez  le  singe  depuis  le  stade  initial 
jusqu’à  sa  phase  terminale,  marquée  par  l’anéantisse¬ 
ment  total  de  la  cellule  nerveuse.  Le  neurone  commence 
par  présenter  des  signes  nets  de  dégénérescence,  se  tra¬ 
duisant  à  la  fois  par  des  altérations  nucléaires  et  proto¬ 
plasmiques.  Ensuite,  il  est  envahi  par  des  cellules  migra¬ 
trices,  la  plupart  d’origine  sanguine,  polynucléaires  et 
macrophages.  Ces  éléments  achèvent  la  destruction  de 
la  cellule  nerveuse. 

Si  l’origine  vasculaire  et  diapédétique  des  polynucléaires 
qui  prennent  part  au  processus  de  la  neurophagie  ne 
laisse  aucun  doute,  il  est  plus  difficile  de  préciser  la  nature 
des  macrophages  qui  interviennent  dans  ce  processus. 
S’agit-il  de  mononucléaires  du  sang,  ou  de  cellules  satel¬ 
lites,  ou  des  deux  espèces  d’éléments  cellulaires  à  la  fois? 
La  quantité  parfois  considérable  de  macrophages  que 
l’on  observe  à  l’intérieur  de  la  capsule,  véritables  nids'de 
mononucléaires  ayant  remplacé  la  totalité  du  neurone, 
fait  pencher  vers  cette  dernière  hypothèse.  Cependant 
certains  aspects  du  processus  plaident  en  faveur  de  l’inter¬ 
vention  des  cellules  capsulaires  (satellites)  dans  l’acte 
de  laneuronophagie.  Mais  quelle  que  soit  la  force  prolifé¬ 
rative  de  ces  cellules  satellites,  il  semble  peu  probable 
qu’elles  puissent  assurer  à  elles  seules  la  destruction  pha¬ 
gocytaire  du  neurone.  Les  macrophages  du  sang 
doivent  prendre  rme  part  active  à  ce  processus  de 
destruction. 
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PHOSPHOPINAL  JUIN 


ICHLOROFORME  DUWOUTHIERSl 


i  T  h'eRM A^L^^d’e S  BAIGNOTS 

à  Dax  (Landes) 

Ouvert  toute  l'Année 

Traitement  du  Rhumatisme 

>ous  toutes  sesformes  parles  Boues  Végéto-minérales 
Envoi  franco  de  noiicesLS'adnosser  au  Directeur 


MARQUE  RECOMMANDÉE 

Stylographes  Atlantic  n"  5 

Excellents  porte-plume  réservoirs,  de  petites  Jimension  , 
peu  encombrants,  fonctionnant  parfaitement. 

Prix  :  8  francs,  au  bureau  de  “  Paris  Médical.” 


SOULIE  I 

PRÉCIS 

d’Anatomie  topographique 

igu.  I  vol.  in-8,  720  pages  avec 
3oo  fig.  noires  et  coloriées,  cart..  16  fr. 
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Neosalvarsan 

INJECTION  INTRAVEINEUSE 
CONCENTRÉE 

(Technique  du  D' Paul  Ravaut) 

Dispositif  le  plus  simple,  le  plus  pratique,  le 
meilleur  marché  ;  contenant  la  dose  voulue 
de  Neosalvarsan,  l’eau  et  l’aspirateur -filtre. 


TEINTURE  d’IODE  toujours  FRAICHE 

préparée  extemporanément 

par  les  lODULrE^S 

(Comprimés  d’iode  solubilisé) 

VAS  1>‘ÉRYTHÈMES ;  PAS  7)E  PRVLVRES 


LABORATOIRE  GÉNÉRAL  DE  STÉRILISATION 

ROBE^RX  &  OARRIÈRB 

3/,  R.U8  de  Bourgogae,  PARIS 


O.  JOSXJE 

La  Sémialogie  Cardiaque 

ACTUELLE 

Les  localisations  cardiaques 

1914,  I  vol.  in-i6  de  96  p.  avec  figures,  cartonné. .  1  fr.  BO 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


MONTPELLIER.  —  MM.  Marcel  Carrieu  et  S.  N.  Œco- 
nomos  ont  en  l’occasion  d'observer,  au  cours  d’une  très 
grosse  épidémie  survenue  à  Montpellier,  près  de  400  mili¬ 
taires  atteints  de  rougeole. 

Après  avoir  expliqué  les  mots  rechutes  et  récidives,  les 
auteurs  résument  l’histoire  de  quatre  malades,  ayant 
présenté  des  rechutes,  et  ils  terminent  par  quelques 
remarques. 

Contrairement  à  l’opinion  classique,  les  rechutes  ont  été 
peu  fréquentes  {i,o6  p.  100)  :  la  gravité  en  est  variable 
(un  décès,  3  guérisons)  et  paraît  diminuer  avec  l’aug¬ 
mentation  de  durée  de  la  période  intercalaire  ;  la  patho¬ 
génie  en  est  inconnue. 

Les  récidives  sont,  au  contraire,  très  fréquentes  (20 
p.  100)  au  lieu.'.de7;pj  loo  d’ après.  Trojanowakii  L’ancien»  . 
neté  et  la  gravité  de' la  première  atteinte  n’influencent, 
aucunement  l’évolution  et  le  pronostic  de  la  récidive. 
(Soc.  des  Sciences  médic.,  24  avril  1914). 

M.  J.  Baumel  et  M““  M.  Giraud'.rap.portent  les.obser- 
vations  de  deux  malades  ayant  présenté  tous  deux  au 
décours  d’une  crise  de  rhumatisme  articulaire  aigu,  des 
phénomènes  nets  de  myocardite,  asthénie  cardiaque, 
embryocardie,  arythmie  légère.  Chez  ces  deux  malades, 
il  existait  en  même  temps  une  lésion  oriflcielle  qui,  pour 
l’un  d’eux,  se  constitua  dans  le  service. 

Les  auteurs  rapprochent  ces  deux  cas  de  deux  autres 
analogues  qu’ils  ont  déjà  présentés  à  la  Société  cette  année, 
et  se  demandent  s’il  n’y  aurait  pas  lieu,  comme  d’ailleurs 
la  tendance  s’en  fait  jour  en  ce  moment,  de  faire  une  plus 
large  place  à  la  myocardite  parmi  les  complications  car¬ 
diaques  du  rhumatisme.  L’asthénie  cardiaque  qui  est  de 
règle  au  début  de  l’endocardite  rhumatismale  doit  être  très 
probablement  expliquée  par  une  légère  atteinte  conco¬ 
mitante  du  myocarde  (Soc.  des  Sciences  médicales,  lor  mai 
JpU), 

MM.  Marcel  Carrieu  et  S.  N.  Œcouomos  rapportent 
deux  cas  d’anémie  pernicieuse,  survenue  pendant  la 
grossesse  et  ayant  évolué  après  l’accouchement. 

Dans  le  premier  cas,  il  s’agit  d’une  quartipare  âgée;de 
vingt- trois  ans;  qui  présenta  des  troubles  d’anémie  banale 
pendant  la  grossesse.  ,  Après  accouchement  rapide  et 
délivrance  normale,  le  syndrome  anémique  s  accentua 
de  plus  en  plus. 

En,  outre  oette  anémia  fut:  accompagnée:  de  fièvre- irré¬ 
gulière  et  de  troubles  gastro-intestinaux  (vomissements 
fréquents,  tenaces  et  par  moments  incoercibles,  liquides, 
j  aunes,  verdâtres,  riches  en  bilirubine,  contenant  du  pus, 
du  sang  et  des  œufs  d’ascaris  lombricoides).  L’affection 
évolua  vers  la  mort  malgré  un  traitement  intensif,  et 
l’autopsie  montra  simplement  de  l’atrophie  des  mu¬ 
queuses  digestives  et  de  la  dégénérescence  graisseuse 
de  la  moelle  osseuse. 

Dans  le  2»  cas,  il  s’agit  d’une  secundipare,  de  vingt-neuf 
ans,  sans  antécédents  pathologiques,  qui,  au  cours  de  sa 
grossesse,  présenta  des  vomissements  alimentaires  fré¬ 
quents  et  de  la  faiblesse  générale.  Ces  troubles  se  sont 
accentués  progressivement  après  l’accouchement,  (tout  à 
fait  normal)  et  se  sont  accompagnés  de  fièvre  légère  et 
irrégulière  et  de  selles,  liquides,  fréquentes,  contenant  du 
pus  et  du  sang,  mais  sans  parasites. 


Les  auteurs  insistent  ;  1°  sur  la  multiparité  et  les  gros¬ 
sesses  rapprochées  des  malades  ;  2“  sur  l’intensité  des 
symptômes  d’anémies  ;  3»  sur  le  sort  différent  des  deux 
malades  :  dans  un  cas,  décès;  et  dans  l’autre  guérison,  au 
moins  provisoire  (Soc.  des  Sciences  médicales,  8  mai  igi.|). 

SAINT-ÉTIENNE.  —  Z...,  âgée  de  trente-trois  ans,  eon- 
sulte  les  Dr»  Ch.  Laurent  et  Lafond  en  février  1913. 
La  syphilis  ne  fait  aucun  doute,  avec  roséole  eu  pleine 
efflorescence,  plaques  muqueuses  vaginales  et  buccales 
et'  quelques  papules  cuivrées  sur  les  avant-bras. 

Les  urines  sont  normales,  il  n’y  a  aucune  tare  physique 
«et  la. malade  appartient  à  la  eatégorie  des. grandes  et 
belles-  femmes  illustrées  par  Rubens  ». 

On  pratique  trois  injeetions  intraveineuses  de  néosal- 
varBau;de;o,45-,ojflo  et.o;75  centigrammes;  sans  incident, 
les  lésions  sont  très  vite  cicatrisées. 

En  mai;  1913,  au  cours  d’une  série  d'injections  d’huile 
grise,  la  malade  prend-  ime  stomatite  intense.  Des  pla¬ 
ques  muqueuses  ulcéreuses  ayant  apparu  sur  une  amyg¬ 
dale,  on  effectue  deux  nouvelles  injeetions  de  o,6o  et  0,90 
de  néosalvarsan,  puis  sa  stomatite  guérie,  la  malade  se 
fait  des  frictions  d’onguent  napolitain. 

En  juin  1913,  ou  constate  qu’un  processus  ulcéreux  se  . 
développe  sur  l’amygdale  droite,  véritable  gomme  qui 
ronge  l’amygdale.  «  Je  prescris  très  vite  4  grammes,  puis 
6  grammes  d’iodure  et  je  fais  une  injection  intramuscu¬ 
laire  de  biiodure  de  mercure  de  0,02  centigrammes.  Et 
ainsi,  pendant  douze  jours,  les  soins  les  plus  minutieux  de 
la  bouche  ne  sont  pas  négligés.  »  On  constate  une  albu¬ 
minurie  notoire,  on  cesse  le  traitement. 

Au  15  juillet  1913,  la  malade,  devant  l’insuccès  de  ma 
thérapeutique,  entre  à  l’hôpital.  Injection  de  galyl 
(0,40,  centig.)  sans  aucun  succès. 

Au  i»r  août  1913,  on  revient  à  l’iodure,  6  grammes, 
l’albuminurie  persiste  et  le  phagédénisme  progresse. 

Au  16  août  1913,  hémorragie  buccale  foudroyante, 
mort  en  quelques  instants.  (Soc  des  Sciences  médic., 
mars  1914). 

CLERMONT-FERRANDï  —  Un  enfant  de  dix  ans  est 
pris  de  malaise,  un  soir,  avec  une  fièvre  peu  accentuée, 
sans  autre  symptôme  qu’un  peu  de.  gonflement  des 
régions  angulo-niaxiUaires,  mais  sans  rien  d’anormal  à 
l’examen  de  la  gorge.  La  famille  avertit  le  médecin  que. 
llamiéfi;  passée,  l’enfant  a  eu  la  diphtérie  sans  fausse 
membrane  et  qu’il  a  été  traité  par  le  sérum  avec  acci¬ 
dents  sériques  assez  accentués.  On  pratique  alors  un 
examen  bactériologique  :  le  frottis  et  la  culture  révèlent 
la  présence  du  bacille  de  LoëfiScr. 

Le  même  jour,  on  injecte  du  sérum  de  Roux;  contre 
toute  attente  il  y  eut  le  soir  même  une  élévation  de  tem¬ 
pérature  qui  s’éleva  le  lendemain  à  40»  s'accompagnant 
de  l’apparition  d’une  fausse  membrane,  soit  vingt-quatre 
heures  après  l’injection  de  sérum-.  Devant  ce  résultat,  on 
suspendit  les  injections  de  sérum,  on  fit  du  collargol  et, 
pendant  deux  jours,  la-  fausse-  membrana  ne.  se  modifia 
pas  ;  puis  tout  rentra  dàns.l'ordre  et  lai  convalescence  se 
fit  sans  autre  incident.  M.  Conohoa.  fait  remarquer  que 
cette  diphtérie  atypique  avait  évolué  tout  à  fait  de  la 
même  manière x]ue  oelle.de  l’année  précédente.  (Sot.. des 
Sciences  médicales,  janvier:  19)14) . 
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TABLETTE  PERROUO 

ULCÈRE- Hyperchlorhydrie-colites 


MÉDICATIONS  SYMPTOMATIQUES 

NERVBUSBS,  MENTALES,  CUTANÉES, 
RESPIRATOIRES  &  GÉNITO-URINAIRES 

Par  MM.  Maurice  de  FLEURY,  Jean  LÉPINE,  JACQUET,  Marcel  FERRAND,  MÉNÉTRIER, 
STEVENIN,  SIREDEV,  H.  LEMAIRE  et  Paul  CAMUS 


in-8,  de  488  pages.  Cartonné. 


GILBERT  et  CARNOT,  J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  . 


ICHATEL-GUYON 
iGUBLER 


Les  Analyses  ü'Urlnes  sont  grandement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 


qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  insignifiant  de  0  fr.  25. 


Ces  Trousses,  qui  se  présentent  sous  la 
transportable  dans  la  poche,  se  présentent 
I»  Trousse  Index  "  La  Dosurlne"  desti 


'un  élégant  portefeuille  facilemi 
odéles  : 

recherche  qualitative  de  l’Alburai 


2»  Trousse  A  “  la  Oosurtna  ”,  destinée  à  doser  l'Albumine  contenue  dans  l'Urine  ; 
3»  Trousse  D  “La  Oosurlne  ”,  destinée  à  doser  la  quantité  de  sucre  (glucose). 

Prix  de  chaque  trousse  :  S  francs  (Franco  B  fr.  30) 

Ampoules  de  renouvellement  :  la  boite  de  10, 2  fr.  SO  [Franco  2  fr.  7S)  ;  la  boite  de  20,  4  fr.  7S  (franco  6  fr.) 
Remise  de  i5  0/0  à  MM.  les  Médecins 

“  Société  la  Dosurine  ”,  16,  Rue  Charlemagne,  PARIS 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Précis  d'histologie,  par  le  D''  A. 
Branca,  agrégé  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris,  chef  des  tra¬ 
vaux  pratiques  d’histologie.  1914, 
I  vol,  in-8  de  784  pages  avec 
416  figures  (J. -B.  Baillière  et  fils, 
éditeurs,  Paris). 

Voici  la  troisième  édition  de  cet 
important  ouvrage  qui  est  offert  au 
public  médical. 

Les  deux  premières  éditions  épui¬ 
sées  rapidement  sont  une  garantie 
du  succès  de  celle-ci.  Le  livre  de 
M.  Branca,  grâce  à  ses  qualités  de 
clarté  dans  l’exposition,  grâce  à  ses 
nombreuses  reproductions  de  coupes 
histologiques,  à  ses  figures  schéma¬ 
tiques  et  demi-schématiques,  est 
d’une  lecture  facile  et  jouit  depuis 
plusieurs  années  d’une  faveur  méri¬ 
tée  parmi  les  étudiants. 

Be  soin  que  l’auteur  a  mis  à  tenir 
cette  nouvelle  édition  au  courant  des 
progrès  de  l’histologie  ne  fera  certes 
qu’accroître  la  réputation  de  ce 
livre. 

J-  C. 

Médications  symptomatiques 
nerveuses,  mentales,  cuta¬ 
nées,  respiratoires  et  génito- 
urinaires,  par  les  Dr*  MAURICE 
DE  Fdeury,  Jean  Liïpine,  Jac- 
QUË-r,  Marcei,  Ferrand,  Méné¬ 
trier,  S'i'ÉVENlN,  Siredey, 
Bemaire,  Paue  Camus,  1914, 
I  vol  cart.  in-8  de  488  pages, 
12  francs  {J. -B.  Baillière  et  fils, 
éditeurs,  Paris). 

Dans  ce  volume  se  trouve  exposé 
le  traitement  de  l’épilepsie  et  celui 
des  insomnies  par  M.  Maurice  de 
Fleury,  les  médications  symptoma¬ 
tiques  des  troubles  intellectuels, 
troubles  de  la  volonté,  de  l’associa¬ 
tion  des  idées,  de  la  mémoire,  du 
langage,  de  l’activité,  de  l’affection, 
de  l’idéation,  etc.,  par  M.  Jean  Lé- 
piue.  Bes  démences  avec  leurs  diffé¬ 
rentes  variétés  y  sont  étudiées, 
ainsi  que  la  prophylaxie  générale 
•des  troubles  intellectuels.  Bes  méde¬ 
cins  trouveront  là  des  conseils  utiles 
sur  la  manière  de  traiter  les  aliénés, 
les  débiles,  les  enfants  anormaux,  sur 
les  formalités  que  nécessite  l’interne¬ 
ment  des  aliénés,  Bes  relations  im¬ 
portantes  qui  existent  avec  l’appa¬ 
reil  génito-urinaire  et  le  système 
nerveux  sont  mises  en  lumière  par 
le  Dr  Paul  Camus  qui  donne  en 
même  temps  les  moyens  thérapeu¬ 
tiques  dont  le  médecin  dispose  pour 
traiter  les  perturbations  morbides 
génitales  et  urinaires  d’origine  ner¬ 
veuse  et  psychique. 

MM.  B.  J  acquêt  et  M.  Ferrand 


exposent  le  traitement  général  et  lo¬ 
cal  des  affections  cutanées  ;  de  nom¬ 
breuses  formules  se  rencontrent 
dans  ce  chapitre  et  seront  bien  ac¬ 
cueillies  des  praticiens. 

MM.  Menetrier  et  Stévenin  se  sont  • 
chargés  de  l’étude  des  médications 
symptomatiques  des  maladies  de  l’ap¬ 
pareil  respiratoire  et  MM.  Siredey  et 
PI.  Bemaire  ont  étudié  les  médica¬ 
tions  symptomatiques  en  gynécolo¬ 
gie. 

B’importance  de  ces  chapitres  au 
point  de  vue  de  l’exercice  journalier 
de  la  médecine  ne  saurait  échapper  à 
personne  et  ils  sont  écrits  par  des 
hommes  qui  sont  des  maîtres  eu  cli¬ 
nique  et  en  thérapeutique. 

Jean  Camus. 

La  forme  humaine,  sa  significa¬ 
tion,  parC.  SiGAuD.  Une  brochure 

in-4,  de  56  pages  [Maloine,à  Paris). 

B’auteur  dont  on  connaît  le 
vigoureux  effort  tendant  à  orienter 
la  médecine  vers  ime  étude  clinique 
méthodique  de  la  forme,  vient  de  re¬ 
prendre  les  idées  qu’il  avait  amorcées 
dans  le  Traité  de  la  digestion  en  leur 
donnant,  cette  fois,  un  relief  plus 
didactique  et  plus  saisissant. 

Ou  sait  que  l’étude  des  oscilla¬ 
tions  parallèles  de  la  forme  de  l’ab¬ 
domen  et  de  la  fonction  digestive 
ont  été  le  point  de  départ  des  re¬ 
cherches  de  Sigaud.  De  là  à  recher¬ 
cher  le  même  parallélisme  dans  les 
oscillations  de  la  forme  des  autres 
appareils  et  de  leurs  fonctions  res¬ 
pectives,  il  n’y  avait  qu’un  pas  vite 
franchi. 

Chacune  des  grandes  fonctions  de 
l’économie  répond  à  un  milieu  qui  lui 
est  propre.  Ba  connaissance  anaty- 
tique  du  milieu,  de  la  forme  et  de  la 
fonction  de  chacun  des  quatre  appa¬ 
reils  périphériques  qui  constituent 
l’organisme  humain,  telle  est  la  voie 
à  suivre  pour  arriver  à  comprendre 
la  signification  de  la  forme  humaine. 

B’auteur  aborde  ensuite  l’évolu¬ 
tion  de  cette  forme  dont  il  vient 
d’étudier  la  signification.  B’évolu- 
tion  individuelle  ou  phylogénique 
est  tantôt  un  mouvement  accéléré, 
tantôt  ralenti.  D’où  deux  types 
individuels  ;  les  plats  qui  évoluent 
eu  s’aplatissant  et  sont  des  hyper- 
excitables  ;  les  ronds  qui  évoluent  en 
s’arrondissant  et  sont  des  hypo- 
excitables. 

Des  déformations  de  la  forme 
accusent  le  déséquilibre.  Be  manque 
d’excitabilité  se  traduit  par  des 
bosses  et  l’excès  d’excitabilité  se 
traduit  par  des  creux. 

Bes  types  francs,  au  contraire, 


réalisent  l’unisson  de  la  forme  et  la 
fonction,  et  ne  présentent  pas  de 
déformations. 

B’adaptation  est  sauvegardée  de 
toutes  les  fois  qu’il  y  a  pleine  liberté 
de  circulus  moléculaire  entre  le 
milieu  extérieur  et  l’organisme. 
Avec  le  défaut  d’adaptation  appa¬ 
raît  la  maladie. 

Pour  l’auteur,  la  maladie  est  un 
arrêt  du  circulus  moléculaire  et  se 
traduit  par  la  stase.  Tantôt,  la  stase 
est  brusque  et  aiguë,  tantôt  elle  est 
lente  et  chronique. 

Suit  une  revue  sommaire  des 
déformations  engendrées  par  la 
stase  dans  les  différents  appareils 
Ba  condition  primordiale  de  la 
stase  est  l’hyperexcitabilité  perma¬ 
nente  chez  le  plat,  intermittente  chez 
le  rond  et  le  type  franc. 

Chez  les  plats  et  les  ronds,  la  stase 
est  toujours  chronique  et  se  mani¬ 
feste  par  les  bosses  et  les  creux. 

A  côté  des  stases  périphériques  des 
appareils  respiratoire,  digestif,  mus¬ 
culaire  et  intestinal,  il  y  a  la  stase 
centrale  de  l’appareil  cardio-rénal 
et  la  mort  survient  dans  mi  épisode 
de  stase  cardiaque. 

Bref,  l’auteur  a  donné  à  sa  pensée 
une  forme  définitive  qui  nous  ren¬ 
seigne  très  exactement  sur  les 
grandes  directions  biologiques  de  sa 
méthode  et  sur  les  résultats  qu’il  en 
retire  pour  apporter  mie  interpréta¬ 
tion  scientifique  nouvelle  de  la 
forme  ‘humaine  et  de  la  maladie. 

Horn. 

Grundriss  der  gesamten 
Rœntgendiagnostik  innerer 
Krankheiten,  i  vol.  in-8,  avec 
155  figures,  parle  D^  P'ritzMunk 
(Georg.  Thieme,  édit.,  Beipzig). 

Be  livre  du  D'  Fritz  Munk  est  un 
excellent  livre  de  vulgarisation. 
Enrichi  d’épreuves  radiographiques 
excellentes,  prises  à  la  clinique  de  la 
Charité  de  Berlin,  il  peut  être  fort 
utile  à  ceux  qui  veulent  apprendre 
à  lire  des  radiographies  et  à  com¬ 
prendre  tous  les  renseignements  que 
es  Rayons  X  bien  appliqués  peu¬ 
vent  donner.  Bes  questions  de  tech¬ 
nique  y  sont  fort  écourtées,  mais  les 
chapitres  sur  l’examen  radiologique 
du  cœur  et  des  poumons  sont  assez 
documentés  ;  ce  sont,  d’ailleurs,  les 
plus  développés. 

B’auteur  cite  un  assez  grand  nom¬ 
bre  d’auteurs.  Mais  pourquoi  n’y 
trouve-t-on  exposé  aucun  travail 
français?  Ba  radiologie  n’a  pourtant 
pas  été  créée  par  la  science  alleman¬ 
de  seulement. 

E.-Aebert  Weie. 
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LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 


Tous  CBS  oolumes  peuoent  être  fournis  pur  la  Librairie  J. -B.  Baillière  et  Fils 


Notre  santé.  Menus  propos  de 
médecine,  par  le  Dr  François 
HewiE,  1914,  I  vol.  in-i2  de 
350,  pages.  Br.  3  fr.  50  (Payot. 
édit.,  Paris  et  Lausanne). 
L’infectionpuerpérale. Diagnos¬ 
tic.  Traitement,  par  le  profes¬ 
seur  Constantin  D.aniei,.  1914, 
I  vol.  gr.  in-8  de  125  pages.  Br. 
(Maloine,  à  Paris). 

Le  nu  au  théâtre  depuis  l’anti¬ 
quité,  par  les  D”  L.  Nass  et  G.  J. 
WITKOWSKI.  1914,  I  vol.  in-S  de 
306  pages  avec  123  figures.  Br. 
6  francs  (E.  Le  François,  libraire, 
Paris). 

Nouveau  mode  d’application  du 
radium  par  M.  E.  Vaeeet.  1913, 


in-8,  8  pages  (Extrait  de  la  Presse 
Médicale). 

Contribucion  al  estudio  clinico 
y  experimental  de  la  reaccion 
de  Lœvvi,  par  Pedro  Pena  y 
PÉREz.  1914. Gr.  iu-8,de  32pages. 
Br.  (Tipografia  «  El  Eco  »  Santiago) 

Le  diagnostic  biologique  de  la 
grossessepar  la  réaction  d’Ab- 
derbalden,  par  le  Dr  E.  Gau- 
joux  (de  Nîmes).  1914.  Gr.  in-8,  de 
20  pages.  Br.  i  franc  (A .  Maloine. 
à  Paris). 

Le  réveil  de  l’ouïe  dans  quelques 
cas  de  surdi-mutité  et  de  surdité 
consécutive  à  la  méningite  céré¬ 
bro-spinale,  par  le  Dr  Emile  Tie- 
EOT.  Br.  gr.  in-8  de  19  pages  avec 


I  planche  :  i  franc  (Rouen, 
Imprimerie  Lecerf). 

Considérations  histo-pathogéni- 
ques  sur  la  tryotonie  atro¬ 
phique,  par  le  Dr  H.  Aimé.  Gr. 
in-8  br.  (Delarue,  éditeur  à  Paris). 

Notions  pratiques  d’électro¬ 
thérapie  appliquée  à  l’urolo¬ 
gie,  par  le  Dr  Denis  Courtade. 
Préface  de  M.le  professeur  Guyon. 
1914,  i  vol.  gr.  iu-8,  de  210  pages 
avec  figures.  Br.  10  francs  (F.  Gitt- 
ler,  éditeur  à  Paris). 

Contribution  à  l’étude  de  la 
réactionde  Wassermann  chez 
les  aortiques  par  le  Dr  j.  Mori- 
c.AND,  1914.  Gr.  in-8  de  50.  pages. 
Br.  (J. -B.  Baillière  et  fils,  éditeurs 
à  Paris). 


André  RICHE 


Le  Massage 


LES  ÉTATS  NEURASTHÉNIQUES 
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së  trouve  en  vente  partout. 
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NOUVELLES 


LE  DOCTEUR  MENETRIER  EST  ÉLU 
MEMBRE  DE  L'ACADÉMIE  DE  MÉDECINE 

Le  nouvel  académicien  est  âgé  de  cinquante-cinq  ans. 
11  fut  externe  des  hôpitaux  en  1879,  interne  en  1882  ; 
ensuite,  chef  des  travaux  chimiques  et  des  travaux  ana¬ 
tomiques  à  la  clinique  médicale  de  la  Pitié,  chef  de  clinique, 
agrégé  de  la  Faculté  de  Paris  (1892),  puis  médecin  des 
hôpitaux  (1894).  Il  ï^st  actuellement  chef  de  service  à 
l'hôpital  Tenon. 

Celui  qui  succède  à  Fmpis  dans  la  section  d’anatomie 
pathologique  est  un  homme  de  science  dans  toute  l’accep¬ 
tion  exclusive  di  mot,  I,a  liste  de  ses  travaux  est  consi¬ 
dérable,  car  il  publia  dès  le  début  de  son  internat  et  il 
continua,  partageant  son  temps  entre  scs  malades,  sa 
bibliothèque  et  son  laboratoire.  Le  D''  Menetrier  a  fait 
sa  thèse  de  doctorat  sur  la  grippe  et  la  pneumonie.  On  lui 
doit  des  recherches  remarquées  sur  la  leucémie  myéloïde, 
les  maladies  infectieuses,  le  diabète,  l’action  des  rayons  X, 
la  grippe,  le  saturnisme,  la  rage,  le  charbon,  l'appendi¬ 
cite  vermineuse,  etc.,  mais  surtout  sur  les  tumeurs  et 
le  cancer.  Il  a  écrit  notamment  le  chapitre  concernant  les 
tumeurs  dans  le  Traité  de  pathologie  générale  de  Bou¬ 
chard,  ainsi  qu’iuie  publication  très  importante  sur  le 
cancer,  dans  le  Traité  de  médecine  de  Gilbert  et  Thoinot. 

A  cette  seience  s’ajoute  la  parure  d'im  homme  aimable, 
d’un  esprit  des  plus  attrayants.  N. 

Monument  du  Dr  Bergeron.  —  Récemment  a  eu  lieu 
au  sanatorium  de  Saint-Trojan,  dans  Pile  d’Oléron, 
l’inauguration  d’un  monument  élevé  à  la  mémoire  du 
Dr  Bergeron,  le  premier  des  présidents  de  l’CEuvre  des 
sanatoriums  maritimes  pour  enfants. 

La  cérémonie  fut  présidée  par  le  Dr  Bucquoy,  ancien 
président  de  l’Académie  de  médecine,  président  actuel 
de  l’oeuvre,  lequel  fit  revivre  magnifiquement  les  traits 
de  l'ancien  secrétaire  perpétuel  de  l'Aeadémie  de  niéde- 

jlmc  veuve  Bergeron,  très  âgée,  avait  fait  représenter  la 
famille  par  M.  Jules  Bergeron,  son  fils. 

Association  française  pour  i’avancement  des  sciences 
(congrès  du  Havre  du  27  juillet  au  2  août  1914).  • —  Les 
séances  de  la  Section  d'ïîlectricité  Médicale  auront  lieu 
au  Lycée  de  filles  ;  l'exposition,  dans  la  salle  des  confé¬ 
rences  du  Lycée  de  garçons. 

Nous  donnons,  ci-dessous,  le  programme  des  travaux 
de  la  XIII”  section,  programme  établi  pour  ne  gêner  en 
rien  les  excursions,  les  visites  et  les  travaux  généraux  du 
Congrès. 

Un  certain  nombre  de  congressistes  désirant  assister  à 
la  fois  au  Congrès  international  de  Lyon  et  au  Congrès 
de  l'A.  P.  A.  S.  au  Havre  quitteront  Lyon  le  mardi  soir 
après  la  quatrième  séance  et  arriveront  au  Havre  le 
mercredi  pour  la  séance  de  l'après-midi. 

,  Lundi  27  juillet,  à  4  heures  (1'“  séance).  —  Organisa¬ 
tion  du  travail.  Rapport  de  M.  CHARTIER  :  Les  bains 
hydro-électriques,  leur  rôle  dans  la  thérapeutique  des  affec¬ 
tions  nerveuses.  Communications  diverses. 

Mardi  28  juillet,  de  8  heures  à  10  h.  1/2  du  matin 
(2“  séance).  —  Rapport  de  MM.  le  professeur  Bergonié 
et  Réchou  :  Sur  l'utilité  du  cinématographe  en  physiothé¬ 
rapie.  Communications  sur  les  applications. générales  de 
l'électrothérapie. 

De  2  heures  à  3  h.  1/2  (3“  séance).  —  Rapport  de 
M.  Dimier  :  Le  courant  faradique  et  le  courant  continu  en 
gynécologie.  .  Communications  sur  les  applications  de 
l'électricité,  des  rayons  X,  du  radium  à  la  gynécologie. 

Mercredi  29  juillet,  de  8  h.  1/2  à  ii  heures  (4'-  séance). 


—  Visite  de  l’exposition  avec  présentation  eu  français 

^  1 1  heures.  —  Inauguration  officielle  des  expositions 
diverses. 

De  12  heures  à  4  h.  1/2  {5“  séance).  —  Rapport  de 
M.  Arceein  :  Sur  le  rôle  de  l'exploration  radiologique 
dans  le  traitement  de  la  tuberculose  pulmonaire  par  la 
méthode  de  Forlanini.  Communications  sur  le  radiodia- 
gnostic  (en  particulier  du  thorax). 

Durant  la  séance,  scrutin  pour  les  élections. 

A  4  heures.  —  Clôture  du  scrutin. 

A  4  h.  1/2.  —  Photographie  de  la  Section. 

A  7  heures  précises.  —  Dîner  de  la  Section. 

Vendredi  31  juillet,  de  8  heures  à  10  h.  1/2  (6“  séance). 

■ —  Rapport  de  M.  Danne  :  Instruments  et  mesures  en 
radiumthérapie.  Rapport  de  M.  Ledoux-Lebard  :  Etude 
comparative  des  différentes  substances  radioactives.  Déduc¬ 
tions  pratiques  pour  le  médecin.  Communications  sur 
les  substances  radioactives  et  sur  la  rôntgenthérapie. 

De  5  heures  à  6  heures  (7“  séance).  — Visite  de  l’exposi 
tion.  Communications  sur  les  clichés  exposés. 

Samedi  i<^'’  août,  de  8  heures  à  midi  (8“  séance).  — 
Rapport  de  M.  HirTZ  :  Les  myélonévrites  subaiguës  chro¬ 
niques.  Électrodiagnostic  et  traitement.  Communications 
sur  l’électrothérapie.  Rapport  de  M.  Bourguignon  :  Les 
méthodes  les  plus  modernes  de  l'électrodiagnostic.  Commu¬ 
nications  de  l'électrodiagnostic. 

De  2  heures  à  3  h.  45  (9®  séance).  —  Rapport  de  MM. 
Desïernes  et  Baudon  :  L'examen  radiologique  du  foie. 
Communication  sur  le  radiodiagnostic;  en  particulier  de 
l'abdomen. 

Liste  des  communications. 

Coutard.  —  Substitution  de  l’émanation  du  radium 
aux  sels  de  radium. 

Lebon.  • —  Étude  radiologique  de  la  constipation. 

Despeaïs.  —  La  radiologie  dans  l’étude  de  la  tuber¬ 
culose  pulmonaire. 

JAUEIN.  —  (Communication  annoncée.) 

JosuÉ,  Deeherm  et  LaquerriÉrE.  —  La  téléradio¬ 
graphie  du  coeur  et  de  l’aorte. 

BeeoT.  — •  (Trois  communications  annoncées.) 

Aubourg.  —  Radiologie  de  la  vésicule  biliaire. 

Henri  BéceïîRE.  —  Péricolite  muco-membraneusc. 
Aspect  radiologique. 

Haret.  —  I/ionisation  du  radium  dans  le  traitement, 
des  récidives  locales  de  cancer. 

Potocki,  Dei.herm  et  Laquerriére.  —  Radiodia¬ 
gnostic  de  la  grossesse. 

GuieeEminoT.  —  L’emploi  du  sélénium  dans  les  appa¬ 
reils  de  mesure  des  rayons  X. 

Ledoux-Lebard.  —  Calculs  de  la  vésicule  biliaire. 
(Deuxième  communication  annoncée.) 

Laquerriêre.  —  Os  surnuméraires  du  pied. 

Nuytten.  —  Radiothérapie  des  capsules  surrénales. 

M"'  Grunsi’an  et  M.  LEVERE.  —  Recherches  sur  la 
diathermie. 

V1I“  Congrès  international  d’éiectrologie  et  de  radio¬ 
logie  médicales  (Lyon,  27-31  juillet  1914).  —  Toutes  les 
séances  réservées  aux  rapports  et  aux  communications 
auront  lieu  dans  le  grand  Amphithéâtre  de  la  Faculté  de 
Médecine.  Un  appareil  à  projections  sera  à  la  disposition 
des  Congressistes. 

Lundi  27  juillet.  Matin  ;  lo  heures.  —  Séance  d’ou- 

Après-midi  :  i  h.  1/2.  ■ —  Visite  à  l’Hxposition  du  Con¬ 
grès  (Laboratoire  de  la  Faculté  de  Médecine). 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Splendid  Hôtel  Ezceleior.  —  j®''  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 
Golf  Links.  —  En  1914,  Ouverture  du  “  ROYAL  ", 
Hôtel  et  Restaurant  de  luxe. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablisiement  Thermal  et  Hôtel  Britanniaae.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Enrope,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  80  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardiu-Restauraut  ”,  Garage, 
etc.  E.  Lbder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bbrnascon  propriétaire. 


Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 


Bourbon-Lanoy. 

Grand  Hôtel  de  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Oontinental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin, 
bumlère  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 


Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis', à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  départir 
de  r2  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l’établissement. 

Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu, 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  i«  ordre,  tranquille.. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire'  les 
baigneurs  à  l'établissement 
thermal. 

Royal. 

Grand  Hôtel  et  Hajestie 
Palace.  —  installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Curé  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dans- 
toutes  les  chambres. 

Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

Giger’s  Hôtel  Waldhaus.  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confort  moderne. 
Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Parc.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste- 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables- 
de  régime. 


Ghâtelguyon. 

Grand  Hôtel  dn  Parc,  de  tout  iircmier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Rigitne  tris 
toigni.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 


Bax 

Grand  Hôtel  des  Baignoti.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 

Êvian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 


Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  i«  ordre.  —  Électricité. 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hôtel  dn  Pare.  (Aletti,  Directeur. 
Hôtel  UaJestlo.  (Aletti  Directeur.) 


rante  chaude  et  froide. 
Menus  de  régimes. 


Vichy. 

Hôtel  et  Villas  des  Ambas¬ 
sadeurs.  —  Bien  connus 
pour  leurs  installations  hy¬ 
giéniques,  confortables,  élé¬ 
gantes.  —  Partout  eau  cou- 
Cuisine  simple  renommée. 


L’ERMITAGE  D’ÉVIAN-LES-BAiNS 

La  maison  de  Régime  par  excellence  =  Cures  d'ait  et  de  soleil 
RELIÉ  A  L’ÉTABLISSEMENT  THERMAL  PAR  UN  FUNICULAIRE 

Saison  d’Avpil  à  Novembre  LA  DIRECTIOH 


NOUVELLES  (Suite) 


4  heures.  —  Moyens  de  protection  des  opérateurs  contre 
les  rayons  X,  rapport  de  M.  le  professeur  Albert  Schon- 
BERG  (de  Hambourg). 

9  heures.  —  Réception  à  l'Hôtel  de  Ville. 

Mardi  28  juillet.  Matin  :  8  h.  1/2.  —  L'Ionothérapie, 
rapport  de  M.  le  Dr  SchnéE  (Prancfort-sur-le-Mein) . 

10  h.  1/7.  —  Visite  aux  services  électroradiologiques  des 
hôpitaux. 

Après-midi  :  i  h.  1/2.  — .  Visite  à  l'Exposition  inter¬ 
nationale  Urbaine  (entrée  gratuite  pour  les  membres 
titulaires  du  Congrès).  Démonstrations  faites  par  les 
exposants,  membres  du  Congrès. 

4  heures.  —  Phénomènes  cutanés  iardfjs  dus  à  la  radio¬ 
thérapie,  rapport  de  M.  le  Dr  ArcEEIN  (de  Dyoïi). 

Mercredi  29  juillet.  Matin  ;  8  h.  1/2.  —  L'Electrocar¬ 
diographie  clinique,  rapport  de  MM.  les  Dr»  Vaquez  et 
Bordkï  (de  Paris).  Die  H erzunregelmiissigkeiten  im  Elec- 
trocardiogramni,  rapport  de  M.  le  professeur  Nicoeai 
(de  Berlin). 

10  h.  1/2.  —  Visite  aux  Services  .électroradiologiques 
des  hôpitaux. 

7  h.  1/2.  —  Banquet  du  chalet  du  Parc  de  la  ïête-d’Or. 

Jeudi  30  juillet.  Matin  ;  8  h.  1/2.  — Action  des  courants 
de  haute  fréquence  sur  les  tuberculoses  chirurgicales,  rap¬ 
port  de  M.  le  professeur  DoumER  (de  Lille). 

10  heures.  — ■  Visite  aux  usines  Lumière. 

Après-midi  :  i  h.  1/2.  —  Visite  à  l’Exposition  Interna¬ 
tionale  Urbaine.  Démonstrations  faites  par  les  exposants, 
membres  du  Congrès. 

4  heures.  —  Effets  thérapeutiques  de  l'émanation 
du  radium,  rapports  de  MM.  les  professeurs  PaeTA  (de 
Vienne)  et  Sommer  (de  Zurich). 

Vendredi  31  juillet.  —  Matin  ;  8  h.  1/2.  —  Action  des 
rayons  X,  sur  la  plaque  photographique,  rapport  de 
MM.  les  D^»  CiiANOz  et  A.  Lumière  (de  Lyon). 

10  h.  1/2.  — Visite, aux  Services  électroradiologiques 
des  hôpitaux. 

Après-midi  :  i  h.  1/2.  —  Visite  à  l’Exposition  Inter¬ 
nationale  Urbaine. 

4  heures.  —  Séance  de  clôture.  Attribution,  du  prix 
de  Barcelone. 

Samedi  i't  août.  —  Excursion  à  Évaux-les-Bains 
(sources  radioactives)  et  aux  mines  d’or  du  Châtelet.  Le 
transport  des  Congressistes,  par  train  spécial,  et  un  ban¬ 
quet  seront  oflerts  gracieusement  par  la  Société  Thermale 
du  Centre  de  la  Prance. 

Dimanche  z  août.  —  Excursion  à  la  Graude-Char- 

N.-E.  —  En  principe,  les  rapports  ne  doivent  pas 
dépasser  douze  pages  du  volume  du  Congrès  et  les  com¬ 
munications,  quatre  pages. 

Prix  de  Barcelone  (i  000  fr.)  Pour  prendre  part  au  con¬ 
cours  du  prix  de  Barcelone,  il  faut  être  membre  titulaire 
du  Congrès  de  Lyon  et  avoir  fait  parvenir  l’appareil  pour 
l’électro-diaguostic,  avant  le  10  juillet  1914,  au  Labora¬ 
toire  de  Physique  médicale  de  la  Paculté  de  Médecine. 
18,  quai  Claude-Bernard,  Lyon  (avec  la  mention  ;  Con¬ 
cours  pour  le  prix  de  Barcelone). 

Le  secrétaire  général  du  congrès  est  M.  le  Dr  Cluzet, 
106.  rue  de  l’Hôtel  de  Ville,  à  Lyon. 

Exposition  Urbaine  internationale  de  Lyon,  1914.  — 

Conférence  relative  à  la  coopération  des  Associations 
internationales  à  l'étude  des  questions  urbaines  (19-20  sep¬ 
tembre  1914).  —  An  iM  novembre,  l’Exposition  de  Lyon 
fermera  ses  portes,  mais  il  existe  un  organisme  dont  le  but 
est  précisément  d’enregistrer  les  conquêtes  du  dévelop¬ 


pement  municipal  et  d’assurer  la  continuité  et  la  coordi¬ 
nation  des  efforts.  Cet  organisme  c’est  l’Union  Interna¬ 
tionale  des  Villes  créée  au  Congrès  International  de  Gand, 
l’année  dernière. 

Parmi  les  questions  qui  seront  traitées,  signalons 
notamment  celle-ci  :  Application  pratique  à  la  Lutte 
contre  la  tuberculose  des  propositions  faites  et  décisions 
prises  au  cours  de  la  discussion  de  la  question  précédente. 

—  Examen  pratique  de  la  coordination  des  efforts  des 
diverses  associations  et  des  communes  dans  le  domaine 
précis  de  la  Lutte  contre  la  tuberculose. 

American  Qynecologlcal  Club.  —  Voyage  d'études 
chirurgicales  en  Europe  (Angleterre,  France-,  Suisse) 
(Juillet-août  1914) 

18  Juillet.  —  Paris.  Séances  opératoires  :  Dr  C.  W.  du 
Bouchet,  Hôpital  Américain. — Prj.  L.  Faure,  Hôpit. 
Cochin.  ■ —  Pr  GossET,  La  Salpêtrière.  —  pr  Hartmann, 
Hôpit.  Laënnec.  —  pr  LEJArs,  Hôpit.  St--A.ntoine.  — 
pr  S.  Pozzi,  Hôpit.  Broca.  —  Pr  Ricard,  Hôpit.  St-. 
Antoine.  —  P'  Tuefiër,  Hôpit.  Beaujon.  —  Pr  Cii. 
WaeTiier,  Hôpit.  de  la  Pitié.  —  Départ  pour  Lyon 

20  Juillet.  —  Lyon.  Séance  opérât.,  Pr  PoLOSSON  et 

21,  22  Juillet.  —  Départ  pour  Aix-les-Bains.  Séance 
opérât.,  Pr  0.  BEUTTnER.  Départ  pour  Lausanne  ; 
réception  par  le  Pr  CÉSAR  Roux  et  le  pr  Maurice  Muret. 

23  Juillet.  —  Arrivée  à  Berne  et  le  24  séance  opéra¬ 
toire  par  le  Pr  Théodor  Kocher  et  le  pr  Guggisberg. 

25  Juillet.  —  Fribourg,  séance  opérât.  Pr  Berniiard 
Kronig  et  le  Pr  C.  J.  Gauss. 

26  Juillet.  —  Arrivée  à  Nancy  viâ  Strasbourg.  Le  len¬ 
demain  27  séance  opérât,  probable  par  le  pr  Frederick 
Gross. 

28  Juillet.  —  Amiens.  Opérations  par  le  Dr  Victor 
PauciiET  (chirurgie  générale). 

29  Juillet.  — ■  Londres.  Charing  Cross  Hospital: 
IF  T.  W.  Eden  et  Dr  C.  H.  Lockyer,  opérât,  gyiiécol. 

—  New  Hospital  for  Women  :  Miss  GarrETT  Anderson, 
opérât,  gynécol.  — •  Kings  College  Hospit.  :  Sir  WaTSon 
CiiEYNE,  chirurg.  génér.  —  Middlesex  Hospit.  :  Sir  John 
Bi.and-Sutton,  chirurg.  génér.  —  Royal  Free  Hospit.  : 
M.  James  Berry,  chirurg.  génér.  —  St-Bartholomew’s 
Hospit.  :  Sir  Anthony  Boweby,  chirurg.  génér. 

30  Juillet.  —  London  Hospital.  M.  RussEE  Howard, 
chir.  gén.  —  Chelsea  Hosp.  for  Women  :  Dr  T.  W.  Eden 
et  Dr  F.  L.  Proris,  opérât,  gynécol.  —  St-Mary’s  Hosp.  : 
M.  W.  H.  CeayTon-Green,  chir.  gén.  —  Middlesen 
Hosp.  :  Dr  CoMYNS  Berkeeey  et  Dr  Victor  Bonney, 
opér.  gynéc.  —  Guy’s  Hospit.  :  Sir  ArbutiinoT  Lane, 
chirurg.  génér.  —  St-Thomas’s  Hosp.  :  M.  CuTiibert 
WaeEACE,  chir.  gén.  —  Charing  Cross  Hosp.  :  M.  H.  F. 
Waterhouse,  chir.  gén. 

31  Juillet.  — University  College  Hospit.  :  M.  WieerEd 
Trotter,  chir.  gén.  —  New  Hôpital  for  Women  :  Miss 
AedriEII-Beacke,  chirurg.  génér.  —  Chelsea  Hosp.  for 
Women  :  Dr  Comyns  Berkeeey,  opér.  gynécol.  — 
Kings  College  Hospit.  :  M.  A.  Careess,  chir.  gén.  — 
Prince  of  Wales  Hospit.  :  Dr  Arthur  Giees,  opér.  gyné¬ 
col.  —  Hampstead  general  Hospit.  :  M.  J.  W.  Thomson 
Waeker,  opérât,  gynécol.  ur.  —  Guy’s  Hospit.  :  Sir 
ArbuthnoT  Lane,  chir.  génér.  —  Kings  College  Hospit.  : 
M.  G.  L.  CheaTTeE,  chir.  gén. 

irr  Août.  —  University  College  Hospital  :  Dr  Herbert 
Si’ENCER,  opérât,  gynécol.  —  Kings  College  Hosp.  : 
M.  P.  F.  Burghard,  chir.  gén.  —  Charing-Cross  Hosp.  : 
M.  H.  S.  CeoGC,  chir.  gén. 
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Congrès  medical  espérantiste.  - — 
Ive  io“  Congrès  international  d'Espé- 
ranto  se  tiendra  à  Paris,  du  2  au 
10  août  1914.  A  cette  occasion,  l’As¬ 
sociation  médicale  espérantiste  uni¬ 
verselle,  qui  compte  parmi  ses 
membres  d’honneur  les  professeurs 
Bouchard,  Richet,  Gariel,  Broca, 
le  médecin-inspecteur  Toussaint,  etc. 
enverra  à  Paris  de  nombreux  dé¬ 
légués,  appartenant  à  différentes 
nations  et  tous  fervents  adeptes  de 
la  langue  auxiliaire.  Des  réunions 
seront  organisées  dans  un  des  amphi¬ 
théâtres  de  la  Faculté  de  médecine. 
Des  questions  techniques  ou  d’inté- 
térêt  professionnel  y  seront  discutées 
publiquement  en  espéranto.  Nous 
ferons  connaître  ultérieurement  la 
date  et  l’heure  des  séances  où  tous 
nos  confrères  de  Paris  sont  cordiale¬ 
ment  invités.  Ils  ne  pourront  qu’être 
intéressés  par  ce  congrès  véritable¬ 
ment  international,  qui  se  distin¬ 
guera  des  réunions  similaires,  en  ce 
que  tous  les  assistants  s’y  compren¬ 
dront  sans  peine. 

Grâce  au  concours  dévoué  de 
quelques-uns  de  nos  confrères  pari¬ 
siens,  éminents  espérantistes,  et  en 
particulier  des  Dr»  Vaucaire,  Iselin, 
Destouches,  Pamart,  Dolbeau,  Ar- 
tigues,  etc..,  rien  n’a  été  négligé 
pour  assurer  le  succès  de  cette  tenta¬ 
tive  intéressante. 

Pour  tous  renseignements,  s’adres¬ 
ser  à  l’Office  central  espérantiste, 
51,  rue  de  Clichy,  Paris. 

Guerre.  —  Par  décision  ministé¬ 
rielle  du  22  juin  1914,  sont  inscrits 
à  un  tableau  d’avancement  supplé¬ 
mentaire  pour  le  grade  de  médecin- 
major  de  deuxième  classe  : 

MM.  les  médecins  aides-majors  de 
première  classe  Tartavez,  Xémard, 
Roux,  Wateau,  Schangel,  Minguet, 
Delorme,  Prat,  Bornecque,  ïricolet, 
Godar. 

Corps  de  santé  militaire.  — 
Par  décret  en  date  du  23  juin  1914 
sont  promus,  et  par  décision,  minis¬ 
térielle  du  même  jour  reçoivent  les 
affectations  suivantes  : 

Au' grade  de  médecin  principal 
de  première  classe.  —  MM.  les  méde¬ 
cins  principaux  de  deuxième  classe 
Martin,  de  hôpital  militaire  Hippo- 
lyte-Earrey  à  Toulouse  (médecin 
chef)  ;  maintenu  ;  —  Eandouzy,  de 
l’hôpital  militaire  de  Belfort  (méde¬ 
cin  chef)  ;  maintenu. 

Att  grade  de  médecin  principal  de 
deuxième  classe.  —  MM.  les  médecins 
majors  de  première  classe  Apard,  de 
l’hospice  mixte  de  Tours  ;  main¬ 
tenu  ;  —  Sicard,  des  troupes  d’occu¬ 
pation  du  Maroc  oriental  ;  main¬ 
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tenu  ;  —  Guirlet,  des  salles  mili¬ 
taires  de  l’hospice  mixte  de  Toul  ; 
maintenu  ;  —  Coste,  de  l’école  mili¬ 
taire  d’infanterie  Saint-Maixent  (mé¬ 
decin  chef)  ;  maintenu  ;  ■ —  Rou- 
ciiaud,  de  l’hôpital  militaire  de 
Maubeuge  (médecin  chef)  ;  main¬ 
tenu  ;  —  Roy,  de  l’hôpital  militaire 
Villemin  à  Paris  ;  maintenu. 

Au.  grade  de  médecin-major  de 
première  classe.  MM.  les  méde¬ 
cins-majors  de  deuxièiqe  classe 
Neumann,  de  l’Algérie  ;  maintenu  ; 

—  Malaspina,  du  93“  d’infanterie  ; 
maintenu  ;  — ■  Donier,  du  82“  d’in¬ 
fanterie  ;  maintenu  ;  —  Chambon, 
du  90“  d’infanterie  ;  maintenu  ;  • — 
Pournereaux,  du  170“  d’infanterie  ; 
maintenu  ;  —  Blan,  du  40“  d’infan¬ 
terie  ;  maintenu  ;  —  Combe,  du 
3“  génie  ;  maintenu  ;  —  Béranger, 
de  la  direction  du  service  de  santé  du 
■]'=  corps  d’armée  ;  maintenu  provi¬ 
soirement  ;  —  Bourgeois,  du  54<'  d’in¬ 
fanterie  ;  maintenu  ;  —  Cochoix,  du 
I73“d’infanterie  ;  maintenu;  —  Tho¬ 
mas,  du  40»  d’artillerie  ;  maintenu  ; 

—  Gueytat,  hors  cadres  aux  troupes 
d’occupation  du  Maroc  occidental  ; 
maintenu  hors  cadres  ;  —  Mayer, 
du  47“  d’artillerie  ;  maintenu  ;  — 
Caenens,  désigné  pour,  le  d’artil¬ 
lerie  lourde  (service). 

Marine.  — '■  Sont  autorisés  à 
prendre  part  aux  concours  qui 
auront  lieu  le  29  juin  1914,  pour 
l’emploi  de  prosecteur  d’anatomie 
dans  les  écoles  annexes  de  méde¬ 
cine  navale  de  Brest,  Rochefort, 
Toulon,  les  officiers  du  corps  de  santé 
dont  les  noms  suivent  : 

A  Brest.  —  M.  le  médecin  de 
deuxième  classe  Hamet,  embarqué 
sur  le  Duguay- Trouin  ; 

A  Toulon.  —  M.  le  médecin  de 
deuxième  classe  Curet,  du  port  de 
Toulon  ; 

A  Itochejori.  —  M.  le  médecin  de 
deuxième  classe  De  J  eune,  embarqué 
sur  le  cuirassé  Patrie. 

Ce  dernier  officier  devra  être 
dirigé  en  temps  utile  sur  le  port  de 
Rochefort. 

Congrès  chilien  contre  ia 
mortalité  infantile.  —  Il  vient 
de  se  tenir  à  Santiago  du  Chili  un 
Congrès  pour  la  protection  de  l’en¬ 
fance.  Le  Chili,  pays  de  3  500  000  ha¬ 
bitants,  jouissant  d’un  climat  favo¬ 
rable,  ne  perd  pas  moins  annuelle¬ 
ment  de  50  000  enfants  au-dessous 
d’un  an  (mortalité  générale  d’en¬ 
viron  150  000)., Cela  tient  à  l’igno¬ 
rance,  à  l’incurie,,  à  la  misère  des 
classes  populaires.  On  peut  beau¬ 
coup  contre  les  causes  évitables  de 
la  mortalité  infantile  ;  les  médecins 


et  philanthropes,  du  Chili  l’ont  com¬ 
pris,  et  ils  s’efforcent  de  réaliser  les 
mesures  propres  à  prévenir  les  héca¬ 
tombes  d’enfants  qui  naissent  dans 
ce  beau  pays. 

Association  française  d'urologie. 
—  La  dix-huitième  session.de  Tvisso- 
ciation  française  d' Urologie  se  tiendra 
à  Paris,  à  la  Faculté  de  Médecine, 
du  7  au  .10  octobre,  sous  la  présidence 
de  M.  le  professeur  Guyon. 

La  question  mise  à  l’ordre  du 
jour  est  la  suivante  : 

Appréciation  de  la  valeur  des 
■  traitements  modernes  de  la  gonococcie, 
rapporteur  :  M.  Janet,  de  Paris. 

I.es  membres  de  l’Association  qui 
auraient  une  communication  à  faire, 
soit  sur  cette  question,  soit  sur  un 
autre  sujet,  sont  priés  d’en  informer 
le  secrétaire  général  :  M.  E.  Desnos, 
59,  rue  La  Boétie,  Paris  (VIIF). 

Distinctions  honorifiques.  —  Par 
décision  ministérielle  du  29  juin 
1914  une  médaille  d’honneur  en  or 
des  épidémies  a  été  accordée  par 
le  ministre  de  la  guerre  par  appli¬ 
cation  du  décret  du  15  avril  1892 
et  de  l’arrêté  du  27  du  même  mois, 
à  M.  le  docteur  Lachaud,  député, 
médecin-major  de  deuxième  classe 
de  l’armée  territoriale,  en  raî.son  du 
dévouement  apporté  dans  l’œuvre 
de  perfectionnement  de  l'état  sani¬ 
taire  de  l’armée.  Président  de  la 
commissipn  ;  d’hygiène  chargée  par 
la  Chambre  des  députés  de  procéder 
à  une  enquête  sur  les  moyens  propres 
à  améliorer  les  conditions  matérielles 
d’existence  et  d’hygiène  de  l’armée, 
a  contracté  une  broncho-pneumonie 
grave  à  l’occasion  de  ses  visites  dans 
les  hôpitaux  militaires  où  étaient  en 
traitement  de  nombreux  cas  de  cette 
affection  qui  régnait  alors  à  l’état 
épidémique. 

Guerre.  —  Des  concours  seront 
ouverts  le  l'r  décembre  1914,  à  neuf 
heures  du  matin,  à  l’école  d’appli¬ 
cation  du  service  de  santé  militaire 
pour  l’admission  à  quarante  emplois 
de  médecin  aide-major  de  deuxième 
classe  et  à  deux  emplois  de  phar¬ 
macien  aide-major  de  deuxième 
classe  élèves  à  ladite  école. 

Sont  admis  à  concourir  les  doc¬ 
teurs  en  médecine  et  les  pharma¬ 
ciens  de  première  classe  ayant  eu 
moins  de  vingt-neuf  ans  au  jan¬ 
vier  1914  et  ayant  satisfait  aux 
obligations  de  la  loi  sur  le  recrute¬ 
ment  de  l’armée. 

Les  candidats  soumis  à  la  loi  du 
21  mars  1905  seront  autorisés  à 
prendre  part  au  concomrs  après  un 
ail  de  service  ;  mais  en  cas  de  succès 
ils  n’entreront  à  l’école  qu’après 
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avoir  compté  leur  temps  de  service 
militaire. 

Les  étudiants  en  médecine  ou  en 
pharmacie  qui  ne  sont  pas  encore 
en  possession  du  diplôme  de  docteur 
en  médecine  ou  de  pharmaien  de 
première  classe,  sont  également 
autorisés  à  concourir  sous  réserve 
de  l’annulation  de  leur  admission 
s’ils  ne  sont  pas  reçus  docteur  ou 
pharmacien  de  première  classe 
avant  le  31  décembre  1914. 

Les  demandes  d’admission  au  con¬ 
cours  doivent  être  adressées  au 
ministre  de  la  guerre  (-f  direction, 
bureau)  avant  le  15  novembre 
1914. 

Les  programmes  arrêtés  le 
24  juin  I9r4  donnant  les  conditions 
des  concours  sont  insérés  au  Bulletin 
officiel  du  ministère  de  la  guerre 
(partie  semi-permanente) 


Service  médical  du  Sénat.  — 

Le  docteur  Dépassé,  médecin  en 
chef  du  Sénat,  atteint  par  la  limite 
d’âge,  est  admis  à  la  retraite  et 
nommé  médecin  en  chef  honoraire. 
Le  docteur  Ermenge,  médecin- 
adjoint,  est  nommé  médecin  en  chef. 

Hôpital  Sadiki.  —  Une  place 
d'interne  sera  vacante  au  mois 
d’octobre  prochain  à  l’hôpital  Sa¬ 
diki  à  Tunis. 

Avantages  :  Logement,  éclairage, 
chauffage,  blanchissage.  Traitement 
annuel  :  2  400  francs.  Bibliothèque. 
Amphithéâtre.  Très  grand  mouve¬ 
ment  chirurgical. 

Condition  :  Etre  Français,  scola¬ 
rité  terminée  avec  ou  sans  thèse. 
Engagement  minimum  d’un  an.  Le 
service  comprend  :  l’assistance,  la 
visite  et  contre- visite,  les  panse¬ 
ments,  les  opérations  d’urgence. 


Garde  de  vingt-quatre  heures,  un 
jour  sur  trois.  Préférence  accordée 
à  interne  en  exercice  justifiant  d’une 
pratique  chirurgicale  sérieuse. 

Adresser  la  demande,  avec  toutes 
pièces  justificatives  utiles,  à  M.  le 
docteur  Brunswic  le  Bihan,  méde¬ 
cin  chef  de  l’hôpital  Sadiki,  Tunis. 

Mariages.  —  Thérèse  Grim- 
bert,  fille  de  et  du  professeur 
Léou  Grimbert,  de  l’Académie  de 
Médecine,  et  M.  Octave  '  Bailly, 
pharmacien  de  !'''<>  classe,  ancien 
interne  des  hôpitaux. 

Nécrologie.  —  Dr  Onfroy  de 
Bréville,  aide-major  de  réserve  à 
Tunis  :  Dr  Eatenostre  (de  Sézanne)  ; 
Dr  Joseph  Piquot,  médecin-major 
de  i""  classe  ;  Dr  Porre,  de  Saint- 
Maxime-sur-Mer,  victime  du  devoir 
professionnel.. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


20  Juillet.  —  A  l’hôpital  militaire 
Villemin  à  l^aris  ouverture  de  la 
session  d’examen  de  médecin  et  de 
pharmacien  auxiliaire  dans  le  gou¬ 
vernement  de  Paris. 

23  Juillet.  —  A4  heures,  à  l’hô¬ 
pital  des  Enfants-Malades,  ouver¬ 
ture  du  cours  de  pédiatrie  pratique 
médicale  et  chirurgicale. 

27  Juillet.  —  .4u  Plavre,  congrès 
anglo-français  de  la  British  asso¬ 
ciation  et  de  l’Association  française 
pour  l’avancement  des  sciences. 


27  Juillet.  —  Ouverture  du  concours 
du  prosectof  at  des  Hôpitaux  de  Paris. 

27  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  la  nomination  à  un  emploi 
de  prosecteur  d’anatomie  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Lille. 

27  Juillet.  —  A  Lyon,  ouverture 
du  Congrès  national  de  l’éducation 
physique  (du  27  au  29  juillet). 

27  Juillet.  — •  A  Lyon  ouverture 
du  vil“  congrès  international  d’élec- 
trologie  et  de  radiologie  médicales 
(du  27  au  31  juillet). 


27  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chef  de  labo¬ 
ratoire  à  la  clinique  ophtalmolo¬ 
gique  des  Quinze-'Vingts. 

30  Juillet.  —  A  Lyon  ouverture 
du  11“  congrès  des  médecins  scolaires 
de  langue  française  (du  30  juillet 
au  l'r  août). 

31  Juillet.  —  Dernier  délai  pour 
l’envoi  à  M.  Chapellier,  14,  rue  Mil¬ 
ton,  des  mémoires  pour  les  concours 
ouverts  par  la  Société  d’encourage¬ 
ment  au  devoir  social. 
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Mercredi  15  Juillet.^  à  .1  heure.  —  M.  Terrazas  :  Com¬ 
ment  doit  être  envisagé  le  traitement  de  la  sjphilis  sous 
le  contrôle  de  la  méthode  de  Vernes  ;  MM.  Pinard,  Blan¬ 
chard,  Gaucher,  Couvelaire.  —  M»»  Feighine  :  Bactério¬ 
logie  et  vaccinothérapie  des  métrites  ;  MM.  Blanchard, 
Pinard,  Gaucher,  Couvelaire.  —  M.  Dragoesco  :  De 
l’atrophie  générale  chez  les  enfants  hérédo-syphilitiques 
sans  lésions  syphilitiques  apparentes  ;  MM.  Gaucher, 
Pinard,  Blanchard,-  Couvelaire.  —  M.  MANlssObbE  : 
Syphilis  et  traumatisme  ;  MM.  Gaucher,  Pinard,  Blan¬ 
chard,  Couvelaire.  — •  M.  PIeuyer  :  Enfants  anormaux  et 
délinquiints,  nécessité  de  l’examen,  psychiatrique  des 
écoliers  ;  MM.  Dejerine,  Marfan,  Weiss,  Laignel-Lavas- 
tine.  —  M.  LEEèvre  :  Contribution  à  l’étude  de  la  sté¬ 
nose  hypertrophique  du  pylore  chez  les  nourrissons  ; 
MM.  Marfan,  Dejerine,  Weiss,  Laignel-Lavastine.  — 
M.  Perret  :  Etude  physiologique  de  l’effort  athlétique  ; 
MM.  Weiss,  Dejerine,  Marfan,  Laignel-Lavastine.  — 
M.  DEBAT  :  La  température  de  la  face.  Les  variations  sous 
l’influence  dés  irritations  internes  MM.  Weiss,  Dejerine, 
Marfan;  Laignel-Lavastine.  —  M.  Mathieu  :  Traitement 
rationnel  des  hernies  adhérentes  du  gros  intestin  par 
décollement  dans  le  plan  embryologique  de  l’S  iliaque  et 
du  caîcuni  (Méthode  Lardennois-Okinczyz)  ;  MM.  Reclus, 
Alglaye,  Desmartes.  —  M.  Boquet  :  Le  procédé  de  Kat- 
zèmtein.  Réflexions  sur  quelques  cas  d*ectopie  testicu-’ 
laire  opérés  par  ce  procédé  ;  MM.  Reclus,  Desgrez,  Alglave, 


Desmarest.  —  M.  Coryeeas  :  La  trépanation  dans  les 
plaies  du  crâne  par  projectile  de  guerre  (Observations 
personnelles  de  la  guerre  des  Balkans)  ;  MM.  Reclus, 
Desgrez,  Alglave,  Desmarest.  —  M.  Fournier  :  Des 
adénites  de  la  joue  d'origine  dentaire  ;  MM.  Reclus, 
Desgrez.  Alglave,  Demarest.  —  M.  KeEiman  :  'Lraitement 
de  la  tuberculose  pulmofiaire  par  les  injections  hypoder¬ 
miques  d’oxygène  ;  MM.  Roger,  Teissier,  Richaud,  André 
Jousset.  —  M.  Chauvet;  Infantilisme  hypophysaire 
précédé  d’mie  introduction  à  l’étude  des  infantilismes  et 
d’ime  classification  des  syndromes  hypophysaires  ; 
MM.  Roger,  'Teissier,  Richaud,  André  Jousset.  — 
M.  Chaîne  :  Le  diplobacille  de  Morax  et  le  diplobacille 
liquidifiant  de  Petit  (Etude  comparée)  ;  MM.  Roger,  Teis¬ 
sier,  Richaud,  André  Jousset.  —  M.  Gomand  :  Les  empoi¬ 
sonnements  par  les  crèmes  et  les  entremets  (Etude  fcli- 
nique,  étiologique  et  bactériologique)  ;  MM.  'Teissier, 
Roger,  Richaud,  André  Jousset,  —  M.  Lambert  :  Chi¬ 
rurgie  du  canal  déférent  (Anatomie  topographique,  opé¬ 
rations)  ;  MM.  Delbet,  Hartmann,  Brcca,  Ombredanne. 
— •  M.  Pregent  ;  Contribution  à  l’étude  de  la  colpo¬ 
hystérectomie  élargie  ;  MM.  Hartmann,  Delbet,  Broca, 
Ombredanne.  —  M.  Chomette  :  Etude  clinique  de  cer¬ 
tains  kystes  des  os,  et  en  particulier  leurs  rapports  avec 
le  traumatisme  ;  MM.  Aug.  Broca,  Delbet,  Hartmann, 
Ombredanne.  —  M.  Lffvv  ;  La  chéloi’de  est-elle  tuber¬ 
culeuse?  MM.  Ang.  Broca,  Delbet,  Hartmann,  Ombre- 
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daiine.  • —  M.  Schi,EMMET  :  Du  pronostic  de  la  coque¬ 
luche  à  riiôpital  ;  MM.  Detulle,  Legueu,  Lpeper,  Zim- 
mern.  —  M.  Coeombier  :  Examen  radiologique  des  voies 
■biliaires  ;  MM.  Detullc,  I^egueu,  Lœper,  Zimmern.  — 
M.  Paris  :  De  la  prétendue  atrophie  de  la  prostate  ; 
MM.  Degueii,  Detulle,  Lœper,  Zimmern. 

Jeudi  i6  Juillet,  à  i  heure.  —  M.  DEpagnoeeE  :  Contri- 
,  bution  à  l’étude  de  l’hygiène  et  des  maladies  profession- 
,  nelles  ;  MM.  Pouchet,  Alb.  Robin,  Widal,  Gougerot.  — 
'  M““  Roudowska  ;  Contribution  à  l’étude  des  ferments 
leucocytaires.  Des  oxydases  et  les  protiases  chez  Phomme  ; 
MM.  Alb.  Robin,  Pouchet,  'Widal,  Gougerot.  —  M'*"  Zar- 
JEWSKI  :  Des  infections  'bronchiques  à  pneumo-bacilles 
de  Friedlaender  ;  JIM.  'Widal,  Pouchet,  Alb.  Robin,  Gou¬ 
gerot.  —  M.  Deville  :  Traitement  des  infections  dues  au 
staphylocoque  et  au  streptocoque  par  les  vaccins  sensi¬ 
bilisés  ;  MM.  Widal,  Pouchet,  Alb.  Robin,  Gougerot.  — 
M.  AinE  :  Études  de  la  tuberculose  pulmonaire  ulcéreuse 
du  premier  âge  ;  MM.  Hutinel,  Bar,  Ribemont-Dessaiçnes, 
Jeannin.  —  M,  Debean  :  Adénoïdiens  et  appendiculaires; 
MM.  Hutinel,  Bar,  Ribemont-Dessaignes,  Jeannin.  — 
M.  Gueorgiiin  Dan  ;  Contribution  à  l’étude  des  hémor¬ 
ragies  rétro-placentaires  ;  MM.  Bar,  Hutinel,  Ribemont- 
Dessaignes,  Jeannin.  —  M’*“  Trouveeeer  :  Contribution 
à  l’étude  de  la  ponction  lombaire  chez  le  nouveau-né  ; 
MM.  Ribemont-Dessaignes,  Hutinel,  Bar,  Jeannin.  — 
M.  Biscavin  :  Contribution  à  l’étùde  anatomique  et  histo¬ 
logique  du  col  de  l’utérus  ;  MM.  Pozzi,  de  Dapersonne, 
Dejars,  Champy.  • —  M.  Barbazun  :  Des  hémianopsies 
dans  les  traimiatismes  du  crâne  par  coup  de  feu  ;  MM.  de 
Dapersonne,  l^ozzi,  Dejars,  Champy.  —  M.  Monnier  :  Des 
sections  congénitales  de  l’intestin  grêle  ;  MM.  Dejars, 
Pozzi,  de  Dapersonne,  Champy.  —  M.  BabinoviTCII  :  Con¬ 
tribution  à  l’étude  du  diagnostic  entre  les  exsudats  et 
les  transsudats.  Réaction  du  collargol,  MM.  Gilbert, 
Maillard,  Maurice  'Villaret,  Dereboullet.  —  M.  Mazzo- 
EONi  :  Des  sténoses  médiogastriques  ulcéreuses  ;  MM.  Gil¬ 
bert,  Maillard,  Maurice  'Villaret,  Dereboullet.  —  M.  Mori- 
CAND  :  Contribution  à  l’étude  de  la  réaction  de  Wasser¬ 
mann  chez  les  aortiques  ;  MM.  Gilbert,  Maillard,  Maurice 
■Villaret,  Dereboullet.  —  M.  Rongio  :  Contribution  à 
l’étude  du  traitement  de  l’anévrisme  de  l’aorte  ;  MM.  Gil¬ 
bert,  Maillard,  Maurice  'Villaret,  Dereboullet  — 
M.  Reeico  :  De  l’oxygénothérapie  intraveineuse  ; 
MM.  Gilbert  Ballet,  Chauffard,  Richaud,  Ribierre.  — 
M.  Desvaitx  :  Introduction  à  une  étude  du  courant  de 
chaleur  (principalement  dans  les  causes  extérieures)  et  de 
la  sensation  de  température  ;  M.  Gilb.  Ballet,  Chauffard, 
Richaud,  Ribierre.  —  M.  PROVOS’f  :  Aliénation  mentale 
chez  les  employés  de  chemins  de  fer  et  transports  publics  ; 
MM.  Gilb.  Ballet;  Chauffard,  Richaud,  Ribierre.  — 
M.  Chassard  :  Du  traitement  des  névralgies  par  les 
applications  directes  et  indirectes  de  l’électricité  ; 
MM.  Chauffard,  Gilb.  Ballet,  Richaud,  Ribierre.  — 
M.  BarTinve  :  Sources  des  idées  médicales  de  Rousseau 
des  Essarts  et  Rousseau  ;  MM.  Achard,  Jeanselme,  Cas- 
taigne,  Rathery.  —  M.  Deeacour  :  Syphilis  et  hérédo- 
syphilis  ;  MM.  Achard,  Jeanselme.  Castaigne,  Rathery.  — 
M**»  SciimouceER  :  Atrophie  du  bassin  dans  la  paralysie 
infantile  et  ses  conséquences  obstétricales  ;  MM.  Achard, 
Jeanselme,  Castaigne,  Rathery.  —  M.  Montes  de  Dca  : 
D’hémianesthésie  au  cours  de  l’hémiplégie  à  droite  avec 
aphasie  ;  MM.  Achard,  Jeanselme,  Castaigne,  Ratherj-. 

Vendredi  17  Juillet,  à  i  heure.. —  M.  ChabriaT  :,Gros 
œufs,  gémelliparié  et  hémorragie  de  la  délivrance  (Étude 
critique  et  statistique)  ;  MM.  Pinard,  Gaucher,  Couvelaire, 
Déon  Bernard.  —  M.  Champeau  :  Contribution  à  l’étude 
du  thrombus  périvulvaire  et  périvaginal  ;  MM.  Pinard, 
Gaucher,  Couvelaire,  Dêon  Bernard.  —  M.  DEDOUX  : 
'ruberculose  et  goitre  exophtalmique  ;  MM.  Gaucher, 
Pinard,  Couvelaire,  Dêon  Bernard.  —  M.  Beaufies  :  Des 
gommes  syphilitiques  du  corps  thyroïde  ;  MM.  Gaucher, 
Pinard,  Couvelaire,  Déon  Bernard.  —  M.  DEGENdrE  : 
Étude  critique  sur  le  traitement  spécifique  des  cas  de 


tabes  et  de  paralysie  générale  observés  à  la  clinique  des 
maladies  nerveuses  de  1912  à  1914  ;  MM.  Dejerine,  Roger, 
André  Jousset,  Daignel-Davastine.  —  M.  Baudais  :  Con¬ 
tribution  à  l’étude  des  réactions  et  accidents  consécutif, 
aux  injections  d’arséno-benzol  (salvarsan  et  néo-salvar- 
san)  d’après  2  743  injections  ;  MM.  Roger,  Dejerines 
André  Jousset,  Daignel-Davastine.  —  M.  Fouque  :  Étude 
pratique  de  l’albumine  et  du  liquide  de  C.  R.  chez  les 
syphilitiques  ;  MM.  Roger,  Dejerine,  André  Jousset,  Dai¬ 
gnel-Davastine.  —  M.  Kroeunistky  :  Contribution  à 
l’étude  du  rôle  des  leucocytes  dans  la  digestion  ; 
MM.  Roger,  Dejerine,  André  Jousset,  Daignel-Davastine. 
—  M.  Graineau  ;  Quelques  précisions  dans  la  teclmi- 
que  opératoire  des  fibromes  naso-pharyngiens  ;  MM.  Re¬ 
clus,  Aug.  Broca,  Alglave,  Desmarest. — M.  Courjon: 
Syphilis  osseuse  et  accidents  du  travail  ;  MM.  Reclus, 
Aug.  Broca,  Alglave,  Desmarest.  —  M.  Giraud  :  De 
double  avancement  musculaire  dans  le  traitement  chi¬ 
rurgical  du  strabisme  ;  MM.  Reclus,  Aug.  Broca,  Alglave, 
Desmarest.  • —  M""-'  Kohn  :  Anesthésie  locale  dans  lés 
amputations  ;  MM.  Reclus,  Alglave,  Aug.  Broca,  Desma¬ 
rest.  —  M.  Keeniec  :  Contribution  à  l’étude  de  la  frac¬ 
turé  de  Bennett  ;  MM.  Debove,  Marfan,  Degueu,  Ombre- 
danne.  —  M.  Pignot  :  Contribution  à  l’étude  clinique 
et  expérimentale  de  la  maladie  de  Heine-Medin  ;  MM.  Mar¬ 
fan,  Delbet,  Degueu,  Ombredanne.  —  M.  Paneiueesco  ; 
Traitement  de. choix  dans  la  rétention  incomplète  chro¬ 
nique  avec  distension  chez  les  prostatiques  ;  MM.  Degueu  ; 
Dèlbet,  Marfan,  Ombredanne.  —  M.  Rousseau  :  Des 
interventions  dans  la  tuberculose  rénale  bilatérale  ; 
MM.  I/egueu,  Delbet,  Marfan,  Ombredanne. 

Samedi  18  Juillet,  à  i  heure.  —  M"“  DE  Marsieey  du 
"Verdier  :  Contribution  à  l’étude  de  la  bronchectasie 
dans  ses  rapports  avec  l’hérédo-syphilis  ;  MM.  Hutinel, 
Chauffard,  Achard,  Rathery.  —  M.  Andreoei  :  Pronostic 
de  la  fièvre  typhoïde  dans  les  hôpitaux  de  Paris  ;  MM.  Hu¬ 
tinel,  Chauffard,  Achard,  Rathery.  —  M.  Hamon  :  Da 
contraction  galvanotonique  au  cours  de  la  réaction  de 
dégénérescence  ;  MM.  Chauffard,  Hutinel,  Achard, 
Rathery.  —  M.  Hugon  :  Tuberculose  et  mariage  ; 
MM.  Achard,  Hutinel,  Chauffard,  Rathery.  —  M.  CriA- 
KHINE  :  D’opothérapie  thyroïdienne  en  gynécologie  ; 
MM.  Pozzi,  Alb.  Robin,  Quénu,  Denonnant.  —  M”'“  Pi- 
NESS  ;  Des  hémorragies  utérines  chez  les  obèses  ;  MM.  Alb. 
Robin,  Pozzi,  Quénu,  Denorniant.  —  M.  Hervé  ;  De  la 
création  d’un  vagin  artificiel,  par  abouchement  à  la  vulve 
d’ime  anse  de  l’iléon  ;  MM.  Quénu,  Pozzi,  Alb.  Robin, 
Denonuant.  - —  M.  Davaux  :  Essai  sur  le  cancer  secon¬ 
daire  de  i’orbite  ;  MM.  de  Dapersonne,  Ivejars,  Desgrez, 
Richaud.  —  M'"“  Chic  :  Angiomes  de  la  conjonctive  ; 
MM.  de  Ivapersonne,  Dejars,  Desgrez,  Richaud.  — 
M**“  Grimsbourg  ;  Sur  la  fréquence  du  siège  dans  le 
3“  espace  intercostal  gauche  du  bruit  de  souffle  du  rétré¬ 
cissement  pulmonaire  ;  MM.  Gilbert,  Jeanselme,  Roussy, 
Mauriee  'Villaret.  —  M.  Beumzweig  :  Da  talalgie  au  cours 
du  diabète  ;  MM.  Gilbert,  Jeanselme,  Roussy,  Maurice 
■Villaret.  —  M.  Greeeier  :  D’appareil  circulatoire  au 
cours  de  l’acromégalie  ;  MM.  Gilbert,  Jeanselme,  Roussy, 
Maurice  'Villaret.  —  M.  Tiphine  :  Contribution  à  l’étude 
des  atrophiques  florides  ;  MM.  Gilbert,  Jeanselme, 
Roussy,  Maurice  'Villaret.  —  M.  de  Bonny  de  Davergne  : 
Paralysie  générale  et  grossesse  ;  MM.  Gilb.  Ballet,  Besan¬ 
çon,  Castaigne,  Ribierre.  —  M.  Nicaud  :  Da  paraplégie 
de  flexion  ;  MM.  Gilb.  Ballet,  Besançon,  Castaigne, 
Ribierre.  —  M.  DÉvy  :  Da  psychose  d’influence  ;  MM.  Gilb. 
Ballet,  Besançon,  Castaigne,  Ribierre.  —  M.  Giraud  : 
Contribution  à  l’étude  du  cancer  de  l’anse  sigmoïde. 
Étude  clinique  et  diagnostique  ;  MM.  Widal,  Maillard, 
Champy,  Gougerot.  —  M’*”  BiEEORESov  :  Contribution 
à  l’étude  des  complications  pulmonaires  et  au  cœur  de 
l’anévrisme  de  l’aorte  ;  MM.  Widal,  Maillard,  Gougerot, 
Champy.  —  M.  Moyer  :  Des  formes  anémo-cliniques  de 
la  tuberculose  sténosante  de  l’intestin  grêle  ;  MM.  Widal, 
Maillard,  Gougerot,  Champy. 
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BORDEAUX.  —  MM.  I(Ebard  :  De  divorce  des  aliénés 
méconnus.  —  M.  Viarnand  :  Contribution  à  l’étude 
anatomo-patliologique  et  pathogénique  de  l’anévrysme 
cirsoïde.  — ^  M.  Marceein  :  Contribution  à  l’étude  des 


néphrites  traumatiques.  — M.  Bonnet  :  Eruption  précoce 
des  dents  de  lait.  —  M.  SuRi,E  :  De  frottement  sous- 
scapulaire.  —  M.  HëRBRETEAu  :  'ruberculose  mammaire 
primitive. 
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Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 


EUPNINE  VERNADE 

à  riODURE  de  CAFÉINE 
LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d'IntoléranoB  ni  d’AooUents  d’Iodlsme 


CONDITIONS  DE  PUBLICATION 


PiixdeYa.honnement  Décembre  au  3o  Novembre):  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  19,  rue 
liautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 


ORDRE  DE  PUBLICATION  DES  NUMÉROS  SPÉCIAUX 


Décembre..  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Pué¬ 
riculture. 

Janvier _  —  Physiothérapie;  —  physiodiagnostic. 

Février _  —  Maladies  des  voies  respiratoires;  —  tuber¬ 

culose. 

Mars .  —  Dermatologie; — syphilis;  —  maladiesvéné- 

Avrll _ _ _  —  Maladies  de  la  nutrition  ;  —  Eaux  miné¬ 

rales,  climatothérapie  ;  •—  diététique. 

Mal .  —  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies 

des  reins  et  des  voies  urinaires. 


Juin .  —  Maladies  de  l’appareil  digestil  et  du  foie. 

Juillet . —  Maladies  du  cœur,  du  sang,  des  vais¬ 

seaux. 

Août . —  Bactériologie;  — hygiène;  —  maladies  in¬ 

fectieuses. 

Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du 
larynx;  —  des  yeux  ;  des  dents. 

Octobre _  —  Maladies  nerveuses  et  mentales;  —  méde¬ 

cine  légale. 

Novembre  .  —  Thérapeutique. 


“  Paris  Médical  ”  a  une  édition  en  langue  Russe,  dont  le  Secrétaire  est  le  D'  Jitomirsky  —  S’adresser  au 
Df  Jitomirsky,  2S0,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  qui  concerne  l'édition  Russe.  (Prix  de  rAboimcmenl  ;  15  fr.) 


LAIT  BULGARE  “SOUREN  ' 

Seul  yogourt 

ENTÉRITE  CONSTIPATION 

S.  HÊZARIFEND,  43.  Rue  Richer,  PARIS  =  Tél.  :  Central  57-56 
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—  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL»  POUR  1914  - 

•  t'rtiMÊs  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  (Chaque  abonni  d'un  an  a  droit  ù  ces  primes) 

1°  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  iS  fr.j.  Chevrier,  21,  faubourgMontmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.So,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

2”  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  flls, 
G.  Mathieu  fils  et  C*®,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Pans. 

3°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison*  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

40  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

5“  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enchien,  à  Paris.  (Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  vort). 

6°  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  confenanf  J  aai'ons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  (Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

7°  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  la  francs),  offerts  parla  maison 
Walérï,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8°  Bons  pour  une  remise  de  25  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudreetremlse  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

9°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

10»  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ”  : 

(Chaque  abonni  d'un  an  a  droit  ù  une  seule  de  ces  29  primes  ). 

1“  Un  Joli  presse-papier  en  marmorlte  de  Salnt-Qobain  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogier,  19, 


avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2“  Un  stylographe  offert  par  le  Lait  Lepelletler  homogénéisé,stérilisé  (procédés  Lécuyer).  (Prime  épuisée). 

3°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D' Parant  (désintoxicant  au  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant,  à  Lons-le-Saunier. 

4“  Un  seau  de  2  kilos  de  miel  surfin  du  aâtlnais,  offert  par  M.  Paul  Roubinet,  à  Auxy.  (Prime  épuisée). 

5“  Une  poire  de  Polltzer,  (Pour  les  médecins  seulement). 

6“  Une  pince  clamp  courbe  ou  droite.  (Pour  les  médecins  seulement). 

7“  Une  pince  longue  à  mors  courts  de  Rlchelot.  (Pour  tes  médecins  seulement). 

8“  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Murillo,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 
valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  èo  au  prix  de  l’abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

0“  Un  pulvérisateur  Vaast,  pour  traitement  des  affections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

[rue  de  l’Odéon,  Paris.  (Prime  épuisée.) 

I»  Une  trousse  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  IsDosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

2®  Une  boîte  Aldogènepourdéslnfectlon,  offerte  parla  Société  Générale  d’Antisepsie,  i5,r.d’Argenteuil,  Paris. 

3°  Deux  seringues  en  verre,  ofl'ertes  par  la  maison  Augereau,  69,  avenue  des  Ternes. 

4°  Etui  nickelé  “  L’Indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montre  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 


étanche  pour  montre  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(jo>-océdedireyefé),olfertparlaSociÉTÉELECTRO-lNDUSTRiELLE(maisonAfafÉieu),i  i3,Bd.St-Germain,à  Paris, 
i5“  Un  thermomètre  maxlma,  offert  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,  à  Paris.  (Prime  épuisée.) 
16“  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti¬ 


frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 
17°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  (au  choix). 

18“  Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 


18“  Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

190  Bon  de  remboursement  de  six  franessur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

20°  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Coqit  et  C‘»,  Appareils  de 

21°  Bon  de  remboursement  de  sixfrancs  sur  tout  achatde  25  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

22»  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C‘*  de  Pougues. 

23°  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  et  un  déjeuner. 

24°  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen. 

25°  Elégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  ta  somme  de  3  fr.So,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

26°  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  ofl'ert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

28°  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  Vil,  à  Paris. 

29°  Formolateur  Hélios  A.  (Prime  épuisée). 

3o°  Une  seringue  porte-algullle  ou  seringue  d’urgence  du  D®  Delangre,  toujours  aseptique,  oflerte  par  la 
maison  Mathieu,  ii3.  Bd  St-Germain,  Paris. 

3i°  Sac  d’excellents  chocolats,  offert  par  la  maison  “  A  la  Marquise  de  Sévigné  ”,  boulevard  de  la  Made¬ 
leine  et  rue  de  Sèvres,  à  Paris  (chocolaterie  de  Royat).  .  (Prime  épuisée.) 

32»  Deux  bougies  allumage  électrique  Standard  pour  automobile  (au  choix  Tour’ist  n»  7  ou  Standard  à  culot 
long),  offertes  par  M.  AIounier,  89,  rue  Popincourt,  à  Paris.  (Joindre  2fr.  au  prix  de  l'abonnement, 
plus  5o  centimes  pour  te  port). 
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Agit  plus  Sûrement  gue  toutes 

les  autres  préparations  de  digitale. 
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LIBRES  PROPOS 


LE  LIBRE  CHOIX  ET  L’ASSISTANCE 
A  DOMICILE  A  PARIS 

Si  i 'effleure  aujourd’hui  cette  question,  c’est 
incidemment.  C’est  parce  qu’à  la  dernière  assemblée 
générale  du  Syndicat  des  médecins  de  la  Seine,  on  en 
a  parlé  un  peu,  pour  la  lorme,  si  j’ose  dire,  comme 
pour  tenir  en  haleine. 

Il  est  bien  entendu  que  le  système  du  libre  choix 
est  le  plus  équitable  à  tous  les  points  de  vue.  Mais 
c’est  peut  être  beaucoup,  sinon  trop,  que  vouloir 
l’étendre  à  tous  les  services  publics  indistinctement, 
et  surtout  à  l’assistance  médicale  à  domicile,  dans 
une  ville  telle  que  Paris.  Il  s’agit  là  d’un-gros  mor¬ 
ceau  que  la  majorité  des  syndiqués  semble  reprocher 
à  mie  minorité  qui  se  défend.  C’est  sans  doute  en 
raison  des  dimensions  du  morceau  que  les  quatre 
Congrès  des  Praticiens  l’ont  jusqu’ici  laissé  en 
réserve,  sans  doute  pour  le  mieux  contempler,  le 
mesurer,  le  soupeser  au  préalable,  pour  essayer 
ensuite  de  le  concasser,  et,  finalement,  de  le  por- 
phyriser.  La  question  a  bien  été  agitée  de  nouveau 
à  la  dernière  «  assemblée  nationale  des  Médecins  de 
France  »,  paraît-il.  Mais  les  rapporteurs  autorisés 
comme  MM.  Henri  Rinuy  (de  Vignacourt)  et  René 
LK  Fur  (de  Paris),  dans  leurs  études  si  appréciées, 
le  premier  sur  l'assistance  médicale  pratidte  et  le 
second  contre  tontes  les  tentatives  de  fonctionnari¬ 
sation.  n'ont  guère  fait  que  signaler  la  situation  pari¬ 
sienne.  Plus  récemment,  M.  Froment  (de  Paris),  dans 
un  intéressant  rapport  sur  le  rôle  du  corps  médical 
devant  les  nouvelles  lois  sociales  (i),  exprime  surtout 
des  vœux. 

Il  n’en  n’est  pas  moins  vrai  que  la  question  reste 
dans  l’air,  qu’on  la  retient  ^jour  ne  pas  qu’elle  s’en¬ 
vole,  qu’on  l’agite  de  tenqjs  en  temps  pour  bien  mon¬ 
trer  qu’elle  est  là.  Déjà  on  fait  valoir  que  dans 
65  départements  sur  85  le  service  médical  des  indi¬ 
gents  se  fait  au  libre'  choix  ;  on  avance  que  ce  n’est 
pas  assez  ;  on  réclame  pour  toute  la  France  l’appli¬ 
cation  du  libre  choix  et  du  tarif  à  la  visite  ;  et  vu  la 
lenteur  relative  du  mouvement,  on  proclame  que 
Paris  doit  donner  l’exemple. 

Évidemment  je  n’ai  pas  qualité  pour  prendre 
position  dans  cette  question  délicate  qui  divise 
le  corjjs  médical  parisien.  Et  puis  voici  le  seuil  des 
vacances  ;  ce  n’est  donc  même  pas  la  veillée  des 
armes.  Cependant  je  me  irermets  de  demander  sinon 
à  tous  mes  confrères,  du  moins  aux  bons  amis  tolé¬ 
rants  que  je  crois  compter  parmi  les  membres  du 
Syndicat  des  Médecins  de  la  Seine,  de  vouloir  bien 
me  pardonner  si  j’exxDrime  librement  certaines  idées 
de  principe  qui  peut-être  vont  heurter  les  leurs. 

J  ’approuVe  pleinement  l’application  du  libre  choix 

(i)  Bulletin  officiel  du  syndicat  des  Médecins  de  la  Seine, 
juin  1914,  n»  6,  p.  359  et  36c., 


et  du  tarif  à  la  visite  pour  tous  les  services  médi¬ 
caux  concernant  des  employés  qui  touchent  un 
salaire,  et  j’estime  que  les  administrations  devraient 
se  débarrasser  du  service  des  soins,  en  prévoyant 
au  besoin,  par  des  salaires  nouveaux,  les  risques 
médico-pharmaceutiques  à  la  charge  des  salariés. 
Je  suis  certain,  d’autre  part,  que  les  médecins  ne 
manqueraient  pas,  soit  individuellement,  soit  par 
leurs  sociétés  coiqsoratives,  d’adapter  leurs  tarifs 
d’honoraires  à  la  situation  variable  des  salariés. 

Mais  pour  ce  qui  est  des  indigents,  il  y  va  diffé¬ 
remment.  Les  assistés  sont  à  la  charge  d’organi¬ 
sations  communales  dont  les  moyens  sont  limités, 
et  qui  doivent  rester  libres,  selon  moi,  de  pratiquer 
l’assistance  médicale  du  mieux  qu’elles  peuvent, 
suivant  leurs  moyens  et  suivant  les  circonstances  et 
les  lieux.  S’il  est  des  commmies  qui  peuvent  appliquer 
le  système  du  libre  choix,  tant  mieux  !  c’est  idéal. 
Mais  s’il  est  des  villes  où  Ton  ne  peut  appliquer  en 
grand  ce  qu’il  est  permis  de  s’offrir  en  petit,  pour¬ 
quoi  ne  pas  s’incliner  devant  l’évidence  ? 

Le  S3'ndicat  se  chargerait-il,  à  ses  risques  et  périls, 
de  soigner  les  indigents?  'Voudrait-il  que  l’Assistance 
publique  lui  passât  son  budget  des  pauvres,  en  vue 
d’mi  service  syndical  de  soins?  Comme  il  y  a  des 
règles  permanentes  et  impératives  de  bon  fonction¬ 
nement,  comme  celles  concernant  Tordre,  les  respon¬ 
sabilités,  la  division  du  travail,  le  contrôle,  etc.,  ces 
règles  s’imi>oseraient  à  l’administration  syndicale 
qui  devrait  faire  l’office  de  patron  et  vdvrait  alors 
les  péripéties  des  verreries  ouvrières. 

Enfin,  et  pour  rester  dans  les  généralités,  les  assié¬ 
geants  du  fromage  de  l’Assistance  publique  de 
Paris  semblent  s’étonner  de  pressentir  une  certaine 
résistance  du  côté  des  250  assiégés.  Si  j’ai  bien 
compris,  ces  derniers  devraient  immoler  eux-mêmes 
sur  l’autel  du  libre  choix  leurs  situations  acquises. 
Mais  ils  ont  raison,  ces  confrères,  de  se  défendre  ! 
Comment,  vous  voudriez  qu’ils  abandonnassent 
1  000  ou  2  000  francs  que  leur  vaut  un  «  privilège  », 
bien  antérieur  à  la  naissance  des  syndicats  médicaux, 
et  qu’ils  ont  obtenu  par  un  concours  qui  est  ouvert 
à  tous  ? 

On  objectera  que  les  intérêts  particuliers  devraient 
céder  devant  l’intérêt  général  de  la  corporation. 
Mais  d’abord  êtes-vous  bien  sur  que  l’intérêt  général 
du  corps  médical  réside  dans  le  comnnmisme? 
Ensuite  les  médecins  de  l’Assistance  médicale  à  Paris 
ont  le  droit  et  la  raison  pour  eux,  et  ce  n’est  pas  le 
nombre  qui  fait  nécessairement  le  droit  et  la  raison. 
Si  le  bien  public  n’est  pas  celui  de  quelques-uns,  il 
n’est  pas  davantage  celui  de  la  majorité  au  détriment: 
de  la  minorité.  Il  résulte  du  plus  grand  bien  possible 
pour  tous  les  citoyens.  C’est  Aristote  qui  Ta  dit.... 
Mais  où  vais -je? 

Cornet. 
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SEL  NATUREL  DU  SPRUDÊL  | 

authentique'  CARLSBAD..,; 

Se  ;  métier , des  falsifications  Jrauduleuses.'-.; 


TRAITEMENT  PI  SYPHILIS 


I  Huile  grise  Vigier  à  40  «/o  (Codex:  1008)  Seringue  spéciale 
Barihélémy-Vigier,  slérilisable.  —  .ff.  au  Calomel  h 
0.05  cgr.  par  ce.  ;  Huile  au  sublimé  à.  0,01  par  cc.  ;  U.  au 
Btiodure  de  Hg,  b.  0,01  par  cc. 

Ampoules  hypertoniques,  saccharosées,  indolores  :  1*  au 
i  Benzoate  de  Hg,  b  0,01  et  0,02  cgrs.  par  cc.;  2»  au  Biio- 
I  dure  de  Hg,  b  0.01  et  0,02  cgrs.  par  cc.  , 

^iiarmacio  VIGIER,  12,  boulevaril  Bonn«-Houvalli,  PARIS 


A  rtêrio=S  clêrose 
Prescïêrose,  Hypertension 
Dyspepsie,  Entérite 
N êphro=S clêrose.  Goutte 
Saturnisme 


llINERALOGENE  BOSSOM 


—  V  — 

CHRONIQUE 


LES:  CATACOMBES  (i) 

C’est  en  1786,  que  pour  la  première  fois  des  ossements 
ont  été  transportés  au  lieu  dit  la  Tombe-Issoire,  dans  les 
anciennes  carrières  de  Jlontsouris,  convenablement  amé¬ 
nagées  et  qui  constituent  ce  que  l'on  appelle  «  les  Cata¬ 
combes  ». 

Un  arrêté  du  Conseil  d’État  du  o  novembre  1785  avait 
ordonné  la  suppression  du  cimetière  des  Innocents,  plu¬ 
sieurs  personnes  ayant  été  asphyxiées  en  1780  dans  les 
caves  de  maisons  de  la  rue  de  la  Lingerie,  situées  dans  le 
voisinage  d’une  fosse  commune  contenant  près  de 


Le  cimetière  des  Innocents,  situé  près  de  la  rue  des 
Halles,  dont  la  suppression  provoqua  l’aménagement 
des  catacombes  et  qui,  datant  du  v“  siècle,  s’est  appelé 
jusqu’au  xii®  siècle  cimetière  Sainte-Opportune. 

Le  cimetière  Saint-Eustache,  qui  dépendait  de  l’église 
du  même  nom,  évacué  eu  1787. 

Le  cimetière  Saint-Étienne  des  Grès  (église  démolie, 
actuellement  rue  Cujas),  désaffecté  la  même  année  ; 
celui  de  l’église  Saint- Landri  (île  Notre-Dame),  en  1792, 
le  cimetière  Saint-Nicolas-dcs-Cliamps  (1804),  le  cime¬ 
tière  Saint-Laurent  (1S04),  le  cimetière  de  l’église  Saint- 
Louis  (1810). 

En  outre  011  transporta  aux  Catacombes  les  ossements 


Lorsque  les  travaux  d’aniéiiagemeiit  et  de  consolida¬ 
tion  des  carrières  clio'isies  pour  y  transporter  les  osse¬ 
ments  furent  terminés,  le  7  avril,  MM.  les  abbés  Mottret, 
Maillet  et  Asscline,  en  présence  de  plusieurs  autres  ecclé¬ 
siastiques  et  de  trois  architectes,  procédèrent  à.  la  consé¬ 
cration  des  catacombes  de  la  Tombe-Issoire. 

Le  jour  même,  011  commença  le  transport  des  osse¬ 
ments,  au  déclin  du  jour,  sur  des  chars  funèbres  recou¬ 
verts  d’un  drap  noir  et  suivis  de  prêtres  en  suiqilis,  chan¬ 
tant  l’office  des  morts. 

Cela  n’alla  pas  sans  quelques  réclamations.  Mais  si  la 
presse  peut-être  déjà  savait  tout,  elle  ne  pouvait  pas 
encore  dire  tout.  Un  journaliste  avait  écrit  «  qu’il  était 
odieux  de  violer  les  tombeaux,  de  troubler  les  cendres 
des  aïeux  et  d’exposer  leurs  ossements  à  d’indécentes 
profanations  ».  Il  fut  arrêté  et  enfermé  pendant  un  an  à 
la  Bastille. 

Néanmoins,  le  tran.sport  des  ossements  continua  sans 
incidents  notables  et  de  nombreux  cimetières  furent  suc¬ 
cessivement  désaffectés.  Ce  sont  notamment  : 


provenant  des  caveaux  de  nombreuses  églises  et  de  divers 

Au  moment  de  la  Révolution,  des  inhumations  furent 
faites  directement  dans  l’ossuaire.  Ce  fut  le  cas  pour  les 
victimes  des  combats  des  28-39  août  1788,  28  avril  1789, 
10  août  1792,  pour  celles  des  mas.sacres  de  septembre  1792. 

Enfin  on  y  porte  encore  maintenant  tous  les  débris 
humains  trouvés  dans  le  sol  de  Paris  au  cours  de  tra¬ 
vaux,  mais  sans  manifestation  cultuelle. 

Actuellement  les  ossements  de  cinq  à  six  millions  de 
personnes  sont  réunis  dans  les  catacombes.  Celles-ci'  ont 
une  superficie  de .  1 1  000  mètres  carrés  et  comprennent 
780  mètres  de  galeries.  . 

Au  début,  les  débris  étaient  entassés  sans  ordre  :  depuis 
le  commencement  du  premier  empire,  on  les  empile  métho- 
diqueinent  et  en  cherchant  à  obtenir  un  certain  effet 
décoratif  assurément  macabre,  dorit  la  ,  figure  cf-3bssus 
donne  une  idée  (1). 

De  loin  en  loin,  la  décoration  est  complétée  par 


(i)  On  sait  que  des  visites  publiques  ont  lieu  deux  fois  par 
(i)  D’après  l’ouvrage  intitulé  Paris  saufirrin'ii  d’ÉMiLE  mois  aux  catacombes.  Il  suffit  de  demander  par  lettre  des 
Gérards,  iqo8  (Garnier,  élit,  à  Paris).  cartes  à  la  Préfecture  de  la  Seine. 
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BIBLIOTHÈQUE  DU  DOCTORAT  EN  MÉDECINE  (qilbert  et  fournier) 
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Patholog^ie  Interne 


MALADIES  DE  L'APPAREIL  RESPIRATOIRE 
et  MALADIES  DE  L’APPAREIL  CIRCULATOIRE 


lüeper  josue  paisseau  P/ 

Professeur  agrégé  Médecin  Ancien  chef  de  clinique  Am 

à  la  Faculté  de  médecine  de  l'Hûpital  de  la  Pitié.  de  la  Lauré; 

de  Paris.  Faculté  de  Paris. 
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MALADIES  INFECTIEUSES  —  INTOXICATIONS 
MALADIES  DU  SANG 


I  Ch.  DOPTER  RATHERY  RIBIERRE 

Professeur  Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  Professeur  agrégé 


Indispensable  à 


j  veulent  connaîti-e 
les  Idées  actuellès 


sur /es  MALADIES 


Indispensable  à  tous 
ceux  qui  veulent 
I  connaître  les  idées 
actuelles  sur  les 
I  MALADIES  du  SANQ 


volume  in-8  de  908  pages,  avec  92  figui 


MEDICAMENTS  MICROBIENS 

Bactériothérapie,  Vaccination,  Sérothérapie 

Par  les  D"  METCHNIKOFF,  SACQUÉPÉE,  REMLINGER,  Louis  MARTIN,  VAILLARD, 
DOPTER,  BESREDKA,  DUJARDIN-BEAUMETZ,  SALIMBENI,  CALMETTE. 


I  vol.  in-8  de  644  pages,  avec  45  figure 


mé .  12  fr. 


RADIOTHERAPIE,  RADIUMTHERAPIE 
PHOTOTHERAPIE,  THERMOTHÉRAPIE 


OUDIN  et  A.  ZIMMERN 

Président  de  la  Société  d'élcctrothérapie.  Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris. 

1913,  I  volume  in-8  de  492  pages  avec  io5  figures,  cartonné . .  14  fr. 

(Bibliothèque  de  Thérapeutique  Gilbert  et  Carnot.) 
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CHRONIQUE  {Suite) 


quelques  croix  ou  monuments,  d’ailleurs  assez  simples  : 

Une  croix  en  pierre  avec  plaque  de  cuivre  (au  nom  de 
Jacques  de  Bordeaux,  conseiller  du  roi  au  parlement, 
mort  en  1593). 

Dans  la  crypte  dite  du  Sacellum,  un  autel  en  pierre, 
reproduction  d’un  tombeau  antique  découvert  sur  les 
bords  du  Rhône,  en  1S07. 

I,a  «  lampe  sépulcrale  »  formée  d’un  piédestal  portant 
une  coupe  antique. 


r.lichi  .Winiii,  lyiit. 
Pierre  tombale  de  Prançoisc  ücllain. 


Le  tombeau,  dit  de  Gilbert,  qui  ne  contient  pas  les 
restes  du  poète,  mais  porte  l’inscription  : 

Au  banquet  de  la  vie,  infortuné  convive, 

J’apparus  un  jour  et  je  meurs. 

Je  meurs  et  sur  la  tombe  oïl  lentement  j’arrive 
Nul  ne  viendra  verser  des  pleurs. 


Diverses  inscriptions  rappellent  l’origine  des  osse- 

Un  petit  monument  en  pierre  portant  «  D.  Jl.  2,  et 
3  septembre  1792  »  indique  le  lieu  de  repos  des  victimes 
des  massacres  célèbres  de  cette  période  de  la  Révolution. 

Quatre  pierres  tombales,  en  forme  de  sarcophages, 
marquent  l’endroit  où  sont  inhumées  les  victimes  des 
premiers  combats  de  la  Révolution. 

Mais  aux  Catacombes  l’égalité  règne  d’une  manière 
absolue  et  l’anonymat  y  est  scrupuleusement  respecté. 
Les  nombreuses  personnalités  dont  les  dépouilles  mortelles 
y  ont.  été  déposées  ont  leurs  ossements  confondus  avec 
ceux  de  la  foule  et  rien  ne  permettrait  de  les  retrouver. 
Il  n’est  pas  même  fait  exception  pour  deux  des  maî¬ 
tresses  de  Louis  de  Mailly  etM"'°de  Pompadour, 

dont  les  restes  y  ont  été  apportés  respectivement  en  1 780 
et  1804. 

Dans  la  visite  des  Cataeombes,  on  voit  encore  deux 
curiosités  d’un  autre  ordre,  d’abord  une  source  souter¬ 
raine  captée,  dite  fontaine  de  la  Samaritaine,  puis,  à  la 
.sortie,  deux  importants  fontis  de  carrière  consolidés  qui 
n’ont  pas  moins  de  ii"',30  et  12  mètres  de  hauteur. 

Nous  ne  quitterons  pas  ce  sujet  funèbre  sans  rappeler 
qu’un  concert  non  moins  macabre,  organisé  clandestine¬ 
ment  par  de  jeunes  esthètes  et  qui  lit  après  coup  quelque 
bruit  à  l’époque,  fut  donné  eu  1897,  dans  la  crypte  et  les 
galeries  voisines  de  la  sortie  de  l'ossuaire.  Inutile  d’ajou¬ 
ter  que  le  programme  était  tout  de  circonstance,  marche 
funèbre  de  Chopin,  danse  macabre  de  Saint-Saëns,  etc, 
Zig,  zig  et  zig,  la  mort  eu  cadeuge 
Frappant  une  tombe  avec  son  talon, 

La  mort  à  minuit  joue  un  air  de  danse, 

Zig  et  zig  et  zig,  sur  sou  violon, 

SftVARUS, 


LA  MÉDECINE  D’AUTREFOIS 


LA  MÉDECINE  DANS  PLINE  L’ANCIEN 

L’an  79,  le  Vésuve  se  mit  à  vomir  des  torrents 
de  lave  brûlante,  .et  se  couronna  d’un  panache 
immense  de  cendres  et  de  feu.  Et  là  où  florissaient 
des  villes  admirables,  comme  Herculanum,  Pompéi, 
Stabies,  il  ne  re.sta  bientôt  plus  qu’un  désert. 

A  la  première  nouvelle  du  cataclysme,  Pline 
l’Ancien,  curieux  de  toutes  choses  conune  avide  de 
tout  savoir,  partit  pour  explorer  le  cratère.  Il  ne 
devait  jamais  revenir,  victime  de  son  ardente  pas¬ 
sion  pour  la  science. 

Pline  l’Ancien  écrivit  37  livres,  qui  constituent 
une  véritable  encyclopédie,  où  il  avait  fait  entrer 
toutes  les  connaissances  parvenues  jusqu’à  lui,  aug¬ 
mentées  de  ses  observations  personnelles.  Ce  qu’il 
dit  de  la  médecme  peut  donner  une  idée  de  l’état  où 
elle  se  trouvait  à  ce  moment. 

Rome  entrait  en  décadence.  Les  vainqueurs  du 
monde  n’admettant  que  deux  occupations  avouables, 
l’agriculture  et  la  guerre,  avaient  complètement 
négligé  les  sciences  médicale.s.  Aus.si  les  médeems 
grecs  afflnèrent-ils  dans  cette  ville  riche,  populeuse  et 


livrée  à  tous  les  excès  que  Publius  Syrus  appelle  les 
nourriciers  de  la  médecine.  Le  premier  médeciu 
grec  qui  vint  s’établir  à  Rome  fut  rm  ami  de  Cicéron, 
Asclépiade  de  Bythinie.  Il  eut  une  vogue  extraordi¬ 
naire.  Sa  devise  était  :  guérir  tôt,  sûrement,  agréa¬ 
blement.  Mithridate,  roi  de  Pont,  voulut  l’attirer  à 
sa  cour.  A  l’instar  d’Hippocrate  devant  Artaxerxès, 
il  refusa  ;  et  ce  refus  lui  valut  un  surcroît  de  renom¬ 
mée.  Son  élève,  Musa,  guérit  l’empereur  Auguste 
d’une  grave  maladie,  et  acquit  avec  de  grandes 
richesses,  le  droit  de  porter  l’anneau  d’or,  faveur 
réservée  aux  chevaliers,  les  plus  éminents  d’entre  les 
citoyens.  A  côté  de  lui,  en  exceptant  Celse  et  Diosco- 
ride,  les  médecins  se  perdirent  dans  la  magie  et  des¬ 
cendirent  vers  la  plus  basse  servilité,  jusqu’au  jour 
où  Galien  vint  éclairer  de  son  génie  le  chaos  où  se 
confondaient  les  plus  grossières  pratiques. 

Le  peuple  romain  était  friand  de  tout  ce  qui  pre¬ 
nait  coulemr  de  mystère.  Et  l’on  vit  des  archiâtre.s 
exploitant  ce  penchant,  faire  de  scandaleuses  for¬ 
tunes,  comme  Stertinius  qui  gagnait  250  000  francs 
par  an  ;  comme  Crhius,  de  Marseille,  qui  laissa  deux 
millions,  après  en  avoir  consacré  autant  à  relever  les 
murs  de  sa  ville  natale. 
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BAIN  P.-L.  CARRE  ANTI-NERVEUX 


lODO-BROMO-CHLORURE 

Séance  Académie  du  IIS- 10  (PARIS  IV»), 


de  Mer  chaud,  chez  sol,  Bain  Marin,  Bain 
I  chaud  pour  Convalescents,  Anémiques, 
■asthéniques,  Arthritiques,  Rhumatisants,  Ner- 
reux  et  la  Tuberculose  osseuse  Infantile.  — 
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LA  MÉDECINE  D’AUTREFOIS  (Suite) 


«  Nous  périssons  sous  la  multitude  des  médecins, 
«  écrit  Pline  ;  ils'  s’instruisent  à  nos  dépens.  Nulle 
«  loi  ne  punit  leur  ignorance  ;  nul  exemple  de  cliâti- 
«  ment  ne  s’exerce  sur  eux.  >> 

Malgré  ce  jugement  sévère  et  trop  juste,  Pline, 
subissant  l’influenee  du  milieu,  ne  sut  pas  se  distraire 
de  ce  qu’il  reprochait  aux  autres.  Je  glanerai  chez 
lui  quelques  méthodes  thérapeutiques,  par  lui  recom¬ 
mandées,  images  affaiblies  de  la  pratique  médicale, 
au  siècle  de  notre  ère. 

I<e  bouillon  blanc,  préconise^t-il,  est  propre  aux 
tumeurs.  Mais  son  efficacité  s’accroît,  s’il  est  donné, 
le  matm,  à  jemi,  par  une  pucelle  nue  et  d’âge  tendre. 
Padite  pucelle  plaçant  le  dos  de  sa  main  sur  la  dite 
tumeur,  doit  s’écrier  :  «  Apollon  ne  permet  pas 
«  qu’une  peste  ainsi  éteinte  par  une  pucelle  nue 
«puisse  croître  encore».  I,a  formule  doit  se  répéter 
trois  fois.  Malade  et  pucelle  sont  tenus  de  cracher 
également  trois  fois  ensemble. 

On  pourrait  aimablement  gloser  sur  ce  traitement 
parthénothérapique  ;  mais  il  faut  se  borner. 

Le  réséda  dissout  pareillement  les  tumeurs,  grâce 
à  des  paroles  magiques,  toujours  trois  fois  pronon¬ 
cées  ;  car  «  nmiiero  deus  impare  gaudet  ;  »  et  le 
cliiffre  trois  est  cabalistique.  i3n  effet,  il  y  a  la  règle 
de  trois,  celle  des  trois  unités,  les  trois  Grâces,  les 
frères  trois-points,  la  Samte  Trinité,  le  triple  sec, 
les  trois  mousquetaires,  la  triplice,  les  trois  vertus 
théologales,  le  trépied  de  Delphes,  le  trois  pour  cent, 
les  trois  morts  et  les  trois  vifs,  les  trois  évêchés,  les 
trois  mâts,  le  trois-six,  etc,  etc.  Le  manuel  opératoire 
du  réséda  demande  que  l’on  dise  :  «  Réséda,  apaise 
«  les  maladies  ;  sais-tu,  sais-tu  quel  mal  a  jeté  ici  ses 
«racines?  Qu’elles  n’aient  ni  tête,  ni  pieds!» 

Pour  les  écrouelles,  on  arrache  de  la  main  gauche 
au  moyen  d’un  clou  une  sidérite  à  grandes  feuilles, 
que  l’on  attache  sur  les  ganglions.  La  guérison  obte¬ 
nue,  on  cachera  la  plante  avec  soin,  car  si  un  herbo¬ 
riste  la  volait  et  la  replantait,  le  mal  reviendrait. 

On  peut  encore  utiliser  avec  le  même  succès  de 
V écorce  ei  de  la  moelle  de  figuier  sauvage,  arrachée 
par  les  dents  d’un  garçon  impubère.  Placée,  avant  le 
lever  du  jour,  sur  les  écrouelles,  elle  les  fait  inconti¬ 
nent  disparaître. 

On  guérit  de  même  les  timieurs  inguinales  en 
cueillant  du  avec  la  main  gauche  ;  il  faut  avoir 

soin  de  dire  pour  qui  et  pourquoi  on  l’arrache. 

Si  avec  une  décoction  de  crin  de  cheval,  on  obtient 
un  merveilleux  philtre  d’amour,  en  frottant  de  suc 
de  ciguë  les  organes  génitaux  et  virils  d’im  jeune 
homme,  on  le  rend  maladroit  et  inliabile  à  tout 
famiher  coniluerce. 

Le  suc  de  ciguë  arrête  également  le  développement 
des  seins  chez  les  jeunes  filles,  et  fait  tarir  le  lait 
des  nouvelles  accoucliées,  et  ceci  n’est  peut-être 
pas  complètement  stupide. 

Plus  original  est  le  traitement  des  retards  mens¬ 
truels,  dont  tant  de  femmes  sont  afiügées  à  tort  ou  à 
raison. 

On  doit  prendre,  dans  le  creux  de  la  main,  une 


araignée  filant  de  haut  en  bas,  l’écraser  et  l’appUquer 
sitr  la  région  coupable.  Si  l’araignée  est  capturée  au 
moment  où  elle  file  de  bas  en  haut  et  utilisée  de 
semblable  manière,  elle  produit  naturellement  un 
effet  inverse,  elle  arrête  les  métrorragies. 

Le  coryza  qui  fait  couler  tant  de  larmes  se  dissipe 
en  baisant  les  narines  d  un  mulet. 

La  multiplicité  des  remèdes  pour  la  céphalée 
montre  combien  cette  affection  est  rebelle.  Pline 
nous  offre  tout  un  choix  de  procédés.  On  peut  se 
frotter  la  tête  avec  un  mélange  de  cervelle  de  vau¬ 
tour  et  d’huile,  avec  de  la  cendre  de  belette,  avec  la 
peau  d'un  rat.  Manger  la  cervelle  d'une  corneille, 
d'une  chouette  ou  de  la  crête  de  coq,  placer  sous 
l’oreiller  un  brin  d’herbe  arraché  au  nid  d’un  milan, 
porter  au  cou,  noué  dans  un  morceau  d’étoffe,  un 
limaçon  coupé  le  matm,  au  moment  de  la  pleme  lune, 
avec  un  roseau  trandiant,  sont  des  méthodes  recom¬ 
mandables  et  d’application  facile. 

La  nageoire  droite  du  veau  marin  mise  sous  la  tête 
apporte  le  sommeil.  Une  dent  de  loup  suspendue  en 
amulette  au  cou  des  enfants  éloigne  les  terreurs  noc¬ 
turnes. 

De  tout  temps,  et  même  de  nos  jours,  l’urine  fut 
considérée  comme  un  merveilleux  remède.  Phne 
nous  apprend  qu’elle  guérit  la  morsure  des  cliiens 
enragés  et  celle  des  serpents,  ainsi  que  les  piqûres 
d’oursins.  La  salive,  autre  remède  populaire  non 
abandonné,  apaise  les  engourdissements  si  on  l’appli¬ 
que  sur  la  paupière  supérieure.  La  salive  détourne 
aussi  les  mauvais  présages  ;  c’est  pourquoi  les  Grecs 
cracliaient  sur  leur  poitrine  pour  chasser  le  mau¬ 
vais  sort  ;  c’est  pourquoi  les  nourrices  crachaient  sur 
leur  enfant  quand  un  étranger  l’avait, regardé. 

Ifceil  droit  du  serpent  est  souverain  contre  les 
affections  oculaires,  pourvu  qu’on  laisse  le  serpent 
éborgné  s’en  aller  vivant.  Il  en  est  de  même  pour 
l’œil  droit  de  la  grenouille,  avec  cette  différence 
que  l’œil  droit  du  batracien  est  destiné  au  seul  œil 
droit  du  patient,  et  l’œil  gauche  de  l’anoure  pour 
le  seul  œil  gauche  humain. 

'L’huile  d’hippocampe  en  liniment  fait  tomber  la 
fièvre.  Des  grenouilles,  cuites  à  un  carrefour,  com¬ 
battent  le  paludisme  ;  on  les  doit  porter  dans  un 
morceau  de  drap  moitié  blanc,  moitié  noir. 

Pline  nous  indique  le  moyen  de  guérfr'  les  anthrax. 
Et  cette  antisepsie  empirique  ne  laisse  pas  que 
d’être  curieuse,  bien  que  barbare.  Il  faut  appUquer 
sur  l’anthrax  mi  charbon  ardent  et  le  laisser  s’étein¬ 
dre.  Pour  le  shnple  furoncle,  la  méthode  moins  cruelle 
semble  moins  efficace.  Prendre  neuf  grains  d’çrge, 
tourner  chaque  grain  avec  la  main  gauche  trois 
fois  autour  du  mal,  et  jeter  tous  les  grains-  au  feu. 

Pour  ou  plutôt  contre  les  eczémas,  il  faut  frotter 
l’un  contre  l’autre  deux  cailloux  de  rivière,  cracher  sur 
chaque,  toucher  la  peau  malade  avec  les  cailloux 
ainsi  enduits  de  salive,  et  dire  en  grec  : 

tçiiyfzz,  -/îavOapiBE;  Xùxo;  etypioî  0;ip.soi(ôy.£i  ; 

ce  qui  revient  à  dire  en  langue  gallicane  :  «  Euyez, 
cantharides,  voici  le  loup  sauvage.»  ' 
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LA  MÉDECINE  D’AUTREFOIS  (Suite) 


Les  os  trouvés  dans  les  excréments  d’un  loup 
guérissent  par  contact  le  mal  de  dents. 

Contre  la  stérilité  féminine,  on  doit  arracher  des 
crins  d  la  queue  d'une  mule,  ce  pendant  que  l’étalon 
la  couvre  ;  ou  fait  trois  nœuds  ;  et  bientôt  après 
un  enfant  s’en  vient  égayer  le  cercle  de  la  famille. 

La  présence  d’un  œuf  de  corbeau  dans  une  maison 
rend  l’ accouchement  difficile.  Mais  la  chair  de  loup 


mangée  pendant  le  travail  facilite  la  délivrance. 

En  remettant  au  jour  devant  les  lecteurs  avertis 
de  Paris  Médical  ces  méthodes  étranges,  je  n’ai 
pas  la  prétention  de  révolutionner  la  thérapeutique, 
j’ai  simplement  voulu  montrer  qu’il  valait  mieux 
être  malade  au  temps  d’Hippocrate  qu’au  siècle 
d’Auguste. 

D’’  Mousson-Lanauze. 


VARIÉTÉS 


OPINION  SUR  L’EUTHANASIE 
Par  le  Julien  ROSHEM 

L’euthanasie  est  à  l’ordre  du  jour,  l’euthanasie  qui 
est,  pour  le  malade  incurable,  pour  l’infirme  lassé  de 
vivre,  la  mort  douce,  sans  souffrances,  sans  longue 
agonie  à  l’heure  que  lui-même  choisit. 

Le  sens  étymologique  du  terme  est  vaste  :  eutha¬ 
nasie,  la  mort  agréable,  la  belle  mort  ;  mais  l’usage 
en  a  restreint  et  précisé  l’acception.  Dans  les  écrits 
récents,  V euthanasie  exclut  le  suicide,  elle  est  la  déli¬ 
vrance  qu’imjjlore  d’un  autre  le  désespéré  qui  ne  veut 
ou  ne  peut  se  tuer.  Qui  sera  chargé  de  la  lourde  mis¬ 
sion  de  domier  la  mort? 

Certains  ont  pensé  que  le  médecin,  mieux  que  per¬ 
sonne,  était  désigné  pour  ce  pénible  office,  le  méde¬ 
cin  témoin  du  martyre,  impuissant  à  le  faire  cesser 
par  la  guérison  et  versé,  par  profession,  dans  la  con¬ 
naissance  des  toxiques  à  effet  rapide  et  sûr;  d’autres, 
allant  plus  loin  encore,  ont  prétendu  régler  l’eutha¬ 
nasie  par  des  lois  et,  dans  certains  cas  précis,  obliger 
le  médecin  à  tuer. 

La  question  est  haute  et  touche  à  mille  problèmes. 
Aussi  l’a-t-on  discutée  des  points  de  vue  humain, 
social,  philo.sophique,  religieux.  Les  opinions  les 
plus  diverses  se  sont  manifestées. 


Parmi  les  médecins  français  interrogés  sur  l’eutha¬ 
nasie  au  cours  d’enquêtes  récentes  (ouvertes  notam¬ 
ment  par  V Eclair  et  par  la  Gazette  médicale  de  Paris), 
nombreux  sont  ceux  qui  ont  rejeté  avec  horreur  le 
don  dangereux  du  droit  de  tuer. 

Au  premier  abord,  tout  en. nous  se  révolte  à  l’idée 
d’infiiger  la  mort  :  l’éducation,  le  respect  de  la  vie 
himraine  qu’on  nous  a  toujours  enseigné,  les  tradi¬ 
tions,  le  sentiment  religieux  nous  en  font,  à  l’instant 
qu’elle  surgit,  repousser  la  pensée  avec  indignation. 
Le  «  Tu  ne  tueras  point  »  de  l’Ecriture  sonne  à 
l’oreille  du  plus  üicroyant. 

Et  cependant,  n’est-il  pas  des  cas  ofi  doimer  la 
mort  serait  un  acte  justifié  de  pitié,  quand  le  malade, 
tout  espoir  de  guérison  perdu,  endure  de  terribles 
souffrances,  qu’il  est  lassé  de  gémir,  et  que  la  pers¬ 


pective  d’une  agonie  qu’il  sait  prochame,  qu’il  pres¬ 
sent  atroce  le  trouble  à  toutes  minutes  et  souvent 
le  terrifie. 

Pénétrés  de  ce  désir  de  soulager  le  malade  incu¬ 
rable  en  lui  permettant  de  choisir  l’heure  de  la  mort, 
et  d’adoucir  le  mystérieux  passage,  des  partisans  de 
l’eutlianasie  se  sont  groupés  en  associations,  aux 
È;tats-Unis,  puis  en  Allemagne. 

Leur  but  est  d’obtenir  de  l’Etat  qu’il  con¬ 
cède  au  médecin  le  droit  de  donner  l’euthanasie, 
au  malade  le  droit  de  la  réclamer  et  de  l’obtenir. 

Le  texte  du  projet  allemand  mérite  d’être  cité,  en 
voici  les  dispositions  essentielles. 

1“  Toute  personne  atteinte  de  maladie  incurable 
a  le  droit  à  l’euthanasie. 

2°  Le  tribunal  du  ressort  recevra  la  demande  du 
malade  et  délivrera  ce  droit. 

3°  Une  commission  médicale,  à  la  requête  du  tri¬ 
bunal,  examinera  le  malade.  Sur  la  demande  de  celui- 
ci,  d’autres  médecins  pourront  assister  à  la  consul¬ 
tation.  L’examen  devra  être  fait  dans  les  huit  jours 
qui  suivent  l’introduction  de  la  requête.' 

4“  Le  procès-verbal  de  l’examen  dira  si,  d’aprcs 
la  conviction  des  experts-médecins,  la  mort  est  plus 
probable  que  le  retour  à  la  santé,  ou  tout  au  moins 
à  un  état  permettant  l’aptitude  au  travail. 

5°  Si  l’examen  établit  la  grande  probabilité  d’une 
issue  mortelle,  le  tribunal  accorde  au  malade  le  droit 
à  l’euthanasie.  Dans  le  cas  contraire,  la  demande 
e.st  repoussée. 

6“  Lorsqu’un  tnalade  est  tué  sans  douleur,  sur  sa 
deiiiande  formelle  et  catégorique,  V auteur  de  la  mort 
ne  peut  être  poursuivi  si  le  malade  a  obtenu  le  droit 
à  l’euthanasie  et  si  l’autopsie  établit  qu'il. était  incu¬ 
rable. 

7°  Quiconque  tue  un  malade  sans  la  volonté  for¬ 
melle  et  expresse  de  celui-ci  est  puni  de  réclusion. 

8“  Les  paragraphes  de  i  à  7  peuvent,  le  cas  échéant, 
être  appliqués  aux  valétudmaires  et  aux  infirmes. 


Ce  projet  ne  sera  pas  adopté. 

Dans  l’état  actuel  des  esprits  il  paraît  odieux  ; 
ce  cérémmfial  réglé  évoque  la  condamnation  à  mort 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


d’vui  criminel,  et  ce  délai  de  huit  jours  pendant  lequel 
le  candidat  à  l'euthanasie  attend  l’examen  médical 
fait  tout  simplement  frémir. 

Mais  en  dehors  de  ces  raisons  purement  sentimen¬ 
tales,  il  est  de  plus  graves  objections.  L’une  des  plus 
sérieuses  est  celle-ci,  que  les  adversaires  de  üeuthana- 
sie  se  sont  empressés  de  faire  valoir  et  qui  toujours 
— .sous  diverses  fomies  —  est  un  des  pomts  essen¬ 
tiels  de  leur  argumentation  :  le  projet  tend  à  accorder 
la  mort  à  des  malades  incurables,  à  des  mfirmes  ou 
à  des  valétudinaires  ;  or  devant  l’incessant  progrès 
de  la  science,  devant  les  merveilles  de  la  médecine 
et  de  la  chirurgie  actuelles  est-il  pennis  de  déclarer 
im  malade  définitivement  incurable  tant  que  la  cer¬ 
titude  de  la  mort  prochaine  n’est  pas  évidente. 
Un  journal,  la  Gazette  médicale  de  Paris,  je  crois, 
publiait  dernièrement  ime  «nouvelle»  vivante  et 
saisissante  bâtie  sur  cette  idée.  Un  médecin  se  déses¬ 
péré  au  chevet  de  son  fils  que  la  diphtérie  étouffe  — 
le  sénmi  n’est  pas  encore  connu  —  l’enfant  est  sur  le 
point  d’entrer  en  agonie,  le  irère  met  fin  à  ses  souf¬ 
frances,  après  un  long  et  cruel  combat  intérieur,  en 
lui  injectant,  si  mes  souvenirs  sont  précis,  une  dose 
mortelle  de  morphine.  Le  lendemain,  la  découverte 
de  Roux  est  publiée. 

Il  est  superflu  de  dire  que  ce  médecin  devient  dans 
la  suite  un  implacable  adversaire  de  l’euthanasie. 

Malgré  ce  qu’une  pareille  fiction  a  en  elle  d’arti¬ 
ficiel,  le  conte  est  angoissant  et  illustré,  l’argmnent 
d’mi  dessin  net.  La  chirurgie,  elle  aussi  —  disent  les 
ennemis  de  l’euthanasie  —  ne  fait-elle  pas  aujour¬ 
d’hui  de  véritables  miracles  et  les  travaux  de  Carrel  et 
de  ses  élèves  ne  permettent-ils  pas  à  certains  infimies 
d’espérer  désonnais  d’extraordinaires  guérisons  ? 

En  tous  cas,  et  en  dehors  de  toute  question  de  prin¬ 
cipe,  si  l’on  examine  dans  le  détail  le  projet  de  loi 
allemand,  on  s’aperçoit  aisément  qu’il  founnille 
d’impossibilités  pratiques. 

Il  est  évident  que  c’est  au  médecin  que  l’on  réser¬ 
verait  la  périlleuse  faveur  d’appliquer  la  sentence 
du  tribimal.  Alors,  de  deux  choses  l’ime,  ou  le  médecin 
sera  libre  d’accepter  ou  de  refuser  le  rôle...  d’exécu¬ 
teur,  ou  la  loi  l’y  obligera.  S’il  est  libre,  il  ne  l’accep¬ 
tera  pas,  ou  très  rarement,  car  il  faudra  qu’il  soit 
bien’courageux,  et  bien  charitable  pour  aller  de 
gaîté  de  cœur  courir  le  risque  du  fameux  article  6. 
«  L’auteur,  de  la  mort  ne  peut  être  poursuivi  si  le 
malade  a  obeiiu  le  droit  à  l’eutlianasie  et  si  l’autop¬ 
sie  établit^  qu’il  était  incurable.  »  Le  médecin,  de 
nos]  jours,  a  assez  d’occasions  de  faire  connaissance 
avec  la  justice  de  son  pays  pour  des  questions  de  res¬ 
ponsabilité  professionnelle,  sans  aller,,  spontané¬ 
ment,  cherclier  à  s’en  créer  de  nouvelles. 

Si,[au]contiaire,  la  loi  prétend  obliger  le  médecin 


à  tuer  un  malade  sur  le  vu  d’mi  jugement  du  tri- 
bmial,  il  y  a  lieu  d’espérer  que  par  bon  esprit  de  con¬ 
fraternité  les  médecins  experts  ne  concluront  jamais 
à  l’euthanasie,  pour  ne  pas  assimiler  la  profession 
de  médecin  à  celle  de  bourreau  perfectionné,  opé¬ 
rant  proprement  et  sans  douleur. 

Enfin  la  ifiupart  de  ces  «malades  incurables,  in- 
finnes,  valétudinaires  »  que  vise  le  projet  sont  capa¬ 
bles  de  se  donner  à  eux-mêmes  le  coup  de  grâce. 
Qu’ils  le  fassent  donc  ou  prient  un  ami  ou  un  parent 
de  leur  rendre  ce  service  1  Le  médecin  n’a  pas  à  inter¬ 
venir  là. 


Est-ce  à  dire  qu’il  ne  doive  jamais  mtervenir? 
Telle  n’est  point  ma  pensée.  Emieini  de  l’odieuse 
réglementation  que  l’on  propose  à  nos  voisms  d’outre- 
Rhin,  je  crois  que  le  médecin  —  consciencieux  et 
pénétré  de  la  largeur  de  sa  mission  —  ne  doit  pas 
repousser  en  principe  l’idée  de  domier  l’euthanasie. 
Je  crois  seulement  devoir  en  Imiiter  l’indication  — 
si  j’ose  employer  en  pareille  matière  ce  terme  théra¬ 
peutique  —  et  la  borner  d’une  façon  très  précise. 

Il  est  un  cas  où  la  certitude  de  la  inort  prochaine 
est  mdéniable,  je  veux  parler  de  l’agonie.  Il  ne 
s’agit  plus  ici  d’ «  incurables,  d’infinnes,  de  valétudi¬ 
naires  »,  mais  d’un  malade  condamné  à  mort  à  brève 
échéance,  et  sûrement,  sans  appel,  sans  que  la  science 
puisse  désonnais  intervenir,  faute  de  temps  et  faute 
aussi  de  moyens  assez  puissants  pour  retarder  la 
fin  toute  proche. 

Le  malade  est  matériellement  incapable  de  se 
domier  l’euthanasie,  et  même  de  supplier  ses  proches 
de  hâter  le  dénouement. 

Croyez-vous  qu’il  faille  laisser  vivre  à  ce  malheu¬ 
reux  les  quelques  heures  qui  lui  restent  —  si  l’on 
peut  appeler  cela  «  vivre»  ?  Allez- vous,  même  en  «  sou¬ 
tenant  le  cœur  »  par  d’hypocrites  mjections  d’éther 
ou  de  caféine,  allez-vous  prolonger  ces  douleurs  et, 
ces  angoisses?  Pensez-vous  que  la  mort,  pour  incon¬ 
nue  qu’elle  soit,  ne  soit  pas  préférable? 

Peut-être  n’oserez-vous  pas  précipiter  la  fin  si 
c’est  mi  incomiu  qui  meurt,  dont  vous  ignorez  la  vie 
et  les  pensées,  et  peut-être  serez-vous  alors  sage 
de  vous  abstenir. 

Mais  si  c’est  un  parent  aimé  qui  souffre  ainsi,  si 
c’est  im  ami  —  au  sens  profond  du  tenne  —  hésiterez- 
vous  encore?  Et  si  ce  parent,  si  cet  ami  vous  a  prié, 
sa  vie  durant,  de  lui  épargner  l’agonie,  de  lui  donner 
l’euthanasie,  la  mort  douce,  que  ferez-vous  ? 

Le  laisserez-vous  aux  «  abois  de  la  mort  »,  le  lais¬ 
serez-vous  suer  et  tressaillir,  ou  bien  ferez-vous 
silencieuse  et  calme  cette  bouche  râlante  et  crispée  ? 
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Le  Pulvo-Képhir  a  été  fait  pour  permettre  aux  personne<« 
—  éloignées  de  Paris  de  préparer  elle-mêmes  le  Képhir.  - 

YOGHOURT 


Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domicile  dans  Paris 
TEIiÉPflONE  149-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TÉIiÉPtlOIlE  149-78 


PRECIS 


BACTERIOLOQIE 


/Sl4,  /  ootume  in-8  de  938  pages  aoec  323  figures  noires  et  coloriées,  cartonné . 

BIBLIOTHEQUE  DU  DOCTORAT  EN  MÉDECINE 

Publiée  sous  la  direction  de  A.  Gilbert  et  L.  Fournier 


OURE  DE 


niuRESF 


SOURCE. 


A  DE  RÉGIME 


CMKITTC  GRAVELLK 

ARTÉIHO-SCLÉROSr 


NOUVEAU 

FORMULAIRE  MAGISTRAL 

de  Thérapeutique  clinique  et  de  Pharmacologie 

Par  le  D'  O.  MARTIN 
PnéToee  da  Pvofesseav  QRHSSET 

6‘  édition  avec  les  modifications  du  Codex  de  1908. 


iISCOTTES 


rlii  IV  UrPRT  diabète,  obésité,  dyspepsie,  gastrites, 
UU  U  WU.DI  gastralgies,  GASTRO-ENTÉRITES,  ETC. 
(Légumine  26  Médailles  d’Or  6t  Grands  Prix  aux  divsraes  ExpositiORS 
diastasée)  échantillons  :  21,  Bouli  Haussmann,  Parle. 


—  XIX  — 


Lait  caillé. 

Pour  un  demi-litre  de  lait  ; 

I  cuillerée  à  café  de  présure  ; 

I  goutte  d’eau  ; 

Température  du  lait  :  370. 

•  Temps  nécessaire  ;  quarante  à 
soixante  minutes. 

Sucrer  à  volonté  avec  du  sucre 
simple  ou  du  sucre  vanillé. 

Ajouter  la  présure  au  lait  après 
l’avoir  diluée  avec  une  goutte  d’eau 
dont  la  température  du  lait  sera 
d’environ  37“,  bien  agiter  le  mélange. 

Autye  procédé,  d’après  le  D''  Te- 

Faire  bouillir  le  lait  cinq  minutes 
en  l’écrémant. 

Te  laisser  refroidir  complètement, 
puis  l’eusemencer  avec  des  ferments 
lactiques,  pour  cela  on  peut  s’y 
prendre  de  trois  manières:  1°  faire 
dissoudre  un  demi-tube  de  ferments 
lactiques  dans  un  demi-litre  de 
lait  à  la  température  de  30  à  35“. 

Poser  dans  un  endroit  frais  le 
mélange  ;  au  bout  d’une  heure  la  pré¬ 
paration  est  prête. 

2“  Faire  avec  un  comprimé 
(ferments  en  tablette)  et  im  peu 
d’eau,  une  pâte,  l’ajouter  au  lait  et 
procéder  comme  précédemment. 

3“  Verser  quelques  cuillerées  du 
ait  caillé  préparé  par  l’un  ou  l’autre 


DIÉTÉTIQUE 

de  ces  deux  procédés  dans  du 
lait. 

A  utre  procédé.  —  D’après  le  D'  Bar- 
det  on  obtient  un  lait  caillé  très  fin 
en  faisant  prendre  le  lait  sucré 
et  aromatisé  au  moyen  dé  pegnine, 
qui  est  une  présure  très  pure. 

Confiture  de  lait. 

Pour  X  litre  de  lait. 

125  grammes  de  sucre. 

Sucrer  le  lait,  le  mettre  dans  une 
bassine  et  le  laisser  bouillir  longue¬ 
ment  en  le  remuant  jusqu’à  ce  qu’il 
recouvre  la  cuillère  d’mie  couche 
crémeuse  assez  épaisse. 

Alors  le  vider  dans  des  récipients 
stériles  et  le  conserver  à  l’abri  de 
l’humidité.  —  C’est  une  véritable 
conserve  de  lait. 

Pour  élever  à  la  fols  la  propor¬ 
tion  d’albumine  et  d'hydrates  de 
carbone,  on  ajoute  au  lait  des 
œufs  et  des  pâtes  alimentaires  ou 
des  farines.  —  C’est  ainsi  qu’on 
obtient  certains  potages  liés  et  les 
puddings  que  nous  étudierons  aux 
potages  et  aux  laitages. 

Observation  générale.  —  Ne  jamais 
oublier,  lorsqu’mi  malade  ou  un 
convalescent  doit  pendant  de  longs 
jours  s’alimenter  surtout  de  lait, 
de  lui  faire  rmcer  soigneusement 
la  bouche  avec  une  eau  alcalhie  ou 


parfumée  de  quelques  gouttes  d’eau 
de  toilette  chaque  fois  qu’il  vient 
d’en  boire.  Tes  grumeaux  de  lait 
se  logent  facilement  entre  les  dents, 
s’ils  y  restent  ils  fennentent,  peuvent 
donner  lieu  à  des  cas  de  muguet  et 
en  tous  cas  —  chose  très  grave  —  le 
malade  se  dégoûte  très  rapidement 

Œufs  à  la  coque. . 

Ils  se  préparent  de  deux  manières  : 

Première  manière  :  pour  3  œufs  : 

I  litre  d’eau. 

10  grammes  de  sel. 

Porter  l’eau  salée  à  ébullition, 
ajouter  un  verre  de  madère  d’eau 
froide,  pousser  la  marmite  sur  le 
côté  du  feu,  ajouter  les  œufs, 
couvrir  hermétiquement  ;  attendre 
trois  ou  quatre  minutes,  avant  de 
les  servir,  selon  que  l’on  aime  les 
œufs  plus  ou  moins  cuits. 

Deuxième  manière  :  mettre  uu 
œuf  dans  mi  litre  d’eau  froide  salée, 
poser  le  tout  sur  le  feu  et  dès  que 
l’ébullition  va  se  produire  enlever 
l’œuf  de  l’eau. 

Note.  —  Nous  salons  l’eau  parce 
que  la  coquille  de  l’œnif  e.st  poreu.se, 
que  par  endosmose  le  sel  pénètre  dans 
l’œuf  et  liquéfie  l’albumine,  évitant 
ainsi  que  sous  l’action  de  la  chaleur 
elle  durcisse. 


FORMULES  THÉRAPEUTIQUES 


Furoncle  du  conduit  auditif. 

Faire  toutes  les  deux  heures,  dans 
le  conduit  auditif,  une  instillation 
chaude  de  quelques  gouttes  du  mé¬ 
lange  suivant  ; 

Tiqueurde  Van  Swietcii  25  grammes. 
Olj-cèrine .  25  — 

Ou  mieux  encore,  introduire  dans 
le  canal  une  petite  mèche  de  gaze 
souple,  sur  laquelle  le  malade  ver¬ 
sera,  toutes  les  deux  heures,  le 
liquide  précédent. 

En  outre,  faire  des  applications 
de  compresses  humides  chaudes  sur 
toute  la  région  auriculaire  renouve¬ 
lées  huit  à  dix  fois  par  jour. 

(Georges  Tauren.s.) 

L’entérite  chronique 

Sous-nitrate  de  bismuth  )  .  „ 

Naphtol  B  de  bismuth...  j  ®''' 

Phosphate  de  chaux _  i  --  c 

Carbonate  de  chaux  ...  j  ‘  8'- • 
Résordne  pure .  o  gr.  50 

Mêler.  Prendre  une  pincée  trois 
fois  par  jour. 

Tous  les  4  ou  5  jours,  interrom¬ 


pre  pour  24  heures  l’usage  de  cette 
poudre  composée,  et  prendre  un 
laxatif.  (Von  Aedor.) 

L’otorrhée  simple, 
i»  Remplir,  matin  et  soir,  le 
conduit  auditif  d’eau  oxygénée  à 
12  volumes  qu’on  laissera  deux 
minutes.  Renouveler  cette  instilla¬ 
tion  deux  ou  trois  fois  de  suite  ; 

2“  Après  avoir  bien  séché  le  con¬ 
duit  auditif  à  l’aide  d’un  porte-coton, 
faire  une  instillation  avec  un  des 
liquides  suivants 

Acide picrique .  i  gramme. 

Ou  bien  : 

Eau  d’Alibour. . 

Eau . 

(Georges  Taurens.) 

Alopécies  idiopathiques. 
Totion  de  l’hôpital  Saint-Touis  : 

Ammoniaque  liquide .  5  gr. 

Essence  de  térébenthine .  25  » 

Alcool  camphré .  125  » 


5  grammes. 


ou  encore  la  lotion  que  pre  scri 

souvent  le  Pr  Gaucher. 

Sublimé .  o  20  cent 

Acide  acétique  cristalli- 

sable .  I  gr. 

Résorcine .  2  » 

Hydrate  de  chloral _  4  » 

Alcool  à  90“ .  200  » 

Huile  de  ricin .  6  » 

ou  la  lotion  suivante  : 

Teinture  de’cantharide .  20  gr. 

’reinlure  de  romarin .  20  ■> 

Alcool  camphré .  1  .  . 

AlamlatdeFioravanti...  (  * 

Dysphagie  des  phtisiques. 

Faire  faire  au  malade  quelques 
inspirations  profondes.  Introfipjre 
l’index  gauche  sur  le  bord  droit 
la  langue  jusqu’à  l’épiglotte,  glisaer  la 
tige  au  lance-poudre  à  poire  et 

insuffler  dès  que  le  bec  arrive  au- 
dessus  du  rebord  épiglottique  ; 
Chlorhydrate  de  morphine.  1  .. 

Sucre  de  lait . ! .  \  ““  » 

Gomme  arabique  en  poudre.  S  gr. 

Chaque  insufflation  est  faite  gyec 
5  centigrammes  de  ce  mélange. 

(TERMOYEf,) 
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PHOSPHOPINAL  JUIN 


HUNYADI  JANOS 

dite  EAU  de  JANOS 

Eau  PurgativeNaturelle 


EFFET  PROMPT.  SÜR  ET  DOÜX 

Pour  éviter  toutes  substiutions 
prière  à  MM.  les  Docteurs 
de  bien  spécifier  sur  leurs 
ordonnances  la  MARQUE 

HlNYADi  JANOS 

Andréas  SAXLEHNER  Budapest 


VIENT  DE  PARAITRE  : 

LA  8«  ÉDITION  DE 

GUIDE  ET  FORMULAIRE 

DE  THÉRAPEUTIQUE 

Le  D'  V.  HERZEN 

1914.  1  vol.  in-lG  de  1100  pages,  papier  indien, 


THERAPEUTIQUE  URINAIRE 

Par  ACHARD,  MARION,  PAISSEAU 

I  vol.  ln-8  écu  de  516  pages,  avec  204  figures,  cartonné.  (Bibîiothique  de  Thérapeutique) .  13 
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dUlM  ~~30  SEPTEMBRE 

STATION  des  NEURASTHÉNIQUES 

des  DYSPCPTIQUeS 
St  de  toutes  les  ATONIES  et  ASTHÉNIES  organiques 
(Estomac  .Foie  intestins)  D1ABÊTE.ANÉMIE.goutte.oraveiu 


CURE  digj^OS.CURtdeREGIME.CURlpR-^d'AIR 
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S'-LÉOER  POUGUES  ALICE 

se  trouve  en  vente  partout. 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


lilÊûECINE  MODERNE.  —  L’état  mental  des  achondro- 
plasiques  (J.  Eüziere,  n"  6,  juin  1914). 

Pour  comprendre  l'état  mental  des  achondroplasiques, 
il  n’est  point  besoin  de  faire  intervenir  un  trouble  de  leur 
glande  diastématique.  «  Nous  sommes  tous  plus  ou  moins 
esclaves  de  notre  conformation  physique.  Les  acliondro- 
plases  n’échappent  pas  à  cette  loi  ». 

Echo  médical  du  nord.  —  SyphiUs  et  artérites  obli¬ 
térantes  des  membres  inférieurs  [claudication 
intermittente]  (M.  Deiion  et  J.  Heitz,  n»  25, 
21  juin  1914). 

La  syphilis  atteint  beaucoup  plus  rarement  les  artères  des 
membres  inférieurs  que  l’aorte  ou  les  artères  cérébrales. 
Autant  elle  touche  fréquemment  ces  derniers  vaisseaux 
(à  tel  point  qu'on  a  pu  dire  que  la  grande  majorité  des 
aortites  et  des  ischémies  cérébrales  étaient  de  nature 
syphilitique),  autant  cette  mêmeinfectionparaîtrarement 
entrer  en  jeu  dans  la  production  des  artérites  ischémiantes 
qui  se  manifestent  par  la  claudication  intermittente, 
pour  aboutir  dans  un  certain  nombre  de  cas,  à  la  gan¬ 
grène  des  orteils  et  même  à  celle  des  segments  périphé¬ 
riques  des  membres  inférieurs. 

DULLETIN  MÉDICAL.  —  La  pigmentation  cutanée  et 
l’addisonnisme  dans  le  syndrome  de  Basedow 
(P.  Sainton  et  P.  P'ayoi.i.e,  n°  52,  i'-’  juillet  1914). 
Au  cours  du  syndrome  de  Basedow,  ou  rencontre 
toutes  les  transitions  entre  les  syndromes  hypoépiné- 
phriques  frustes  et  la  maladie  d’Addison  confirmée  ;  la 
pigmentation  est  sans  doute  fonction  d’une  altération 
surréno-sympathique  :  il  est  logique  de  penser  que  l’hy- 
perchromie  est  un  phénomène  traduisant  la  souffrance  de 
la  surrénale  chez  la  plupart  des  basedowieus. 

L'HOPITAL.  —  Conférence  de  M.  J.  Babinski  (recueillie 
par  R.  Dubois,  n‘>  8,  juillet  i9i4). 

<1  Toutes  les  fois  que  vous  vous  trouvez  en  présence 
d’un  tabétique,  d’un  paralytique  général,  d’un  malade 
atteint  de.  syphilis  nerveuse,  faites  venir  sa  femme; 
.sous  un  prétexte  quelconque  examinez-la,  percutez  ses 
réflexes,  faites  une  prise  de  sang  et  faites  faire  une 
réaction  de  Wassermann.  » 

JOURNAL  DÉ  MÉDÉCINÉ  DÉ  BORDÉAUX.  -  Notes  sur  la 
ponction  de  la  .pleurésie  hémorragique  (Creyx, 
n»  28,  12  juillet  1914). 

Dans  la  pleurésie  hémorragique  il  y  a  peut-être  intérêt 
à  ne  pas  pratiquer  trop  bas  la  paracentèse. 

La  partie  la  plus  dense  du  sang  a  une  tendance  natu- 
telle  à  se  sédimeiiter  dans  la  rigole  costo-diaphragma¬ 
tique  :  le  trocart,  pénétrant  dans  cette  zone,  ne  rencon¬ 
trera  pas  de  ce  fait  des  conditions  favorables  à  l’écoule¬ 
ment.  Il  vaut  donc  mieux  ponctionner  un  peu  plus 
haut,  où  les  couches  liquides  se  trouvent  moins  denses 
et  partant  l’évacuation  plus  aisée. 

JDURNAL  DÉS  PRATICIENS.  —  Encore  l’héliothérapie 
(Mayet,  n"  27,  4  juillet  1914). 

Méfions-nous  de  la  formule  rapidement  lancée  à  la 
fin  d’une  consultation  :  «  Mettez  votre  genou  au  soleil». 
Combien  de  fois,  à  la  consultation  d’hôpital,  ne  voit-on 
pas,  malgré  une  ordonnance  longue  et  précise  sur  la 
façon  d’appliquer  la  cure  solaire,  des  malades  revenir 
au  bout  de  trois  semaines  ou  un  mois,  sans  la  moindre 
pigmentation  de  la  peau,  c’est-à-dire  sans  avoir  en 
rien  bénéficié  de  la  méthode.  «  Si  nous  voulons  que 


ce  procédé  thérapeutique  ne  demeure  pas  l’exclusif 
apanage  de  certains  instituts,  si  nous  voulons  étendre 
largement  les  bienfaits  d’une  thérapeutique  vraiment 
puissante,  c’est  aux  praticiens  qu’il  incombe  de  savoir 
jouer  dans  l’espèce  un  rôle  vraiment  actif  et  scientifique.  » 
PROGRÈS  MÉDICAL.  —  Quelques  essais  de  vaccinothé- 
rapie  antigonococoique  (Caree,  n"  27,  4  juillet  1914). 
Les  résultats  de  la  vaccination  antigonococcique  n’ont 
pas  une  telle  certitude  qu’il  n’y  ait  matière  à  discussion, 
et  par  conséquent  à  interprétation.  Dans  les  cas  heureux, 
la  mise, au  repos  du  canal  n'esl  pas  à  négliger  : 

<1  Je  n’exagère  pas,  en  disant  qu’il  n’cst  pas  de  jour  où  le 
hasard  d’une  consultation  ne  nous  mette  en  présence  d’un 
ex-chaudcpisseux,  qui  entretient  consciencieusement 
l’irritation  de  son  canal  à  l’aide  d’injections  aux  .sulfates 
ou  aux  sels  d’argent.  Et  voyant  chaque  jour  réapparaître 
au  méat  une  indécise  goutte  grise,  il  en  conclut  qu’il  faut 
continuer  avec  d’autant  plus  de  conviction  !  Cela  peut 
durer  très  longtemps.  Jusqu’au  jour  où,  partant  en 
voyage,  il  oublie  sa  seringue.  Alors  il  guérit,  et  célèbre, 
suivant  la  région  parcourue,  l’action  bienfaisante  des 
brumes  d’Ecosse  ou  du  soleil  du  Midi.  Ou  bien  encore, 
il  en  a  un  jour  assez,  jette  sa  seringue  et  se  livre  aux 
orgies.  Après  quoi  il  se  répand  dans  le  monde  affirmant 
avec  sérénité  qu’il  s’est  guéri  tout  seul,  avec  une  bonne 
«cuite»  etc....  Ou  bien  encore  le  hasard  d’une  lecture 
le  fait  tomber  sur  une  nouvelle  médication  :  santal  plus 
ou  moins  déguisé,  tisane  d’un  quelconque  révérend  père, 
poudre  émolliente,  voire  même  vaccin  antigonococcique. 
Et  pourvu  que  le  médecin  consulté  ait  l’heureuse  idée 
de  lui  faire  cesser  ses  injections,  il  sera  certainement 
guéri  !  » 

PRÉSSE  MÉDICALE.  —  Mort  rapide  après  ponction 
lombaire  (P.  Vedee,  Rooer  et  Beouquier  be 
CearET  (de' Montpellier),  11“  28,  ii  juillet  1914). 

Chez  un  malade  traité  pour  une  méningite  syphili¬ 
tique,  trois  ponctions  lombaires  avaient  été  bien  sup¬ 
portées  et  avaient  même  calmé  la  céphalée.  La  qua¬ 
trième,  au  contraire,  détermine  un  exacerbation  vrai¬ 
ment  extraordinaire  de  la  céphalée  et  le  malade  meurt 
quatre  heures  après,  au  milieu  de  souffrances  atroces. 
GAZETTE  DÉS  HOPITAUX.  —  Le  mésothorium  et  son 
utilisation  médicale  (Ocï.we  Ceaude,  11“  78,  9  juil¬ 
let  1914). 

Le  mésothorium  utilisé  en  médecine  possède  à  masse 
égale  une  radioactivité  beaucoup  plus  grande  que  celle 
du  radium. 

Or,  il  est  parfois  très  important  de  pouvoir  concentrer 
dans  une  très  petite  masse,  et  en  très  petit  volume, 
une  énergie  considérable.  Il  en  ré.sulte  moins  d’encom¬ 
brement,  d’où  possibilité  d’agir  énergiquement  dans  des 
petites  cavités  naturelles  (canal  lacrymal,  urètre,  etc.). 

Réduction  du  traumatisme  lors  de  l’introduction 
des  tubes  dans  les  tumeurs  :  un  tube  qui  peut,  tout 
en  restant  très  actif,  être  réduit  au  diamètre  d’une 
aiguille  >à  injection,  rompra  moins  de  travées  néopla¬ 
siques  dans  les  vaisseaux  et  risquera  moins  de  produire 
des  greffes  à  distance  ;  diminution  de  volume  permettant 
plus  facilement  la  technique  du  feu  croisé,  permettant 
aussi  l’éloignement  relatif  plus  comsidérable  des  appareils 
de  la  région  à  traiter. 
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LIQUEUR 


O.O.A^. 


1909,  I  volume  in-8  de  560  pîges,  avec  356  figures, 
cartonné  ( Bibliothèque  de  Thérapeutique) _  12  fr. 


La  Sémiologie  Cardiaque 

ACTUELLE 

Les  localisations  cardiaques 

1914,  I  vol.  in-i6  de  96  p.  avec  figures,  cartonné.  1  fr.  50 


Médicaments  nouveaux 

Par  H.  BOCQUILLON-LIMOUSIN 

Préface  du  P’  ROBIN 
26'  édit.  igM,  i  v.  in-i8  de 400  p.,cari.  8  fr. 


ACHARD  et  LOEPER 


PRÉCIS  D’ANATOMIE  PATHOLOGIQUE 

1908,  I  vol.  petit  in-8,  55o  pages  et  figures  noires  et  coloriées,  cartonné.  12  fp. 


valerianate  d’ Ammoniaque  J.  Gagniére 

Préparé  à  froid,  avec  le  suc  frais  de  la  plante  sauvage. 

ÉCHANTILLON  A  LA  DISPOSITION  DES  DOCTEURS,  PHdE  J.  GAGNIÉRE,  ClERIWONT-FebranD 


laüINOFORME 


IGRANULES  ANTIMONIAUX  .vC-PAPILLAUD 
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REVUE  DES  SOCIETES  MENSUELLES 


Schlattcr  et  Osgood  ont  décrit  eu  1903  un  syndrome, 
appelé  depuis  maladie  de  Schlatter  et  dû,  selon  eux, 
â  rarrachement  incomplet  du  point  d’ossification  de  la 
tubérosité  tibiale  ehe/.  les  adolescents,  survenant  à  la 
suite  d’une  contraction  brusque  du  quadriceps  ou  d’un 
traumatisme  léger.  I/arraclienient  se  traduit  par  une  dou¬ 
leur  locale  avec  impotence  fonctionnelle  peu  marqué  au 
début. 

I/a  douleur  et  l’impotence  augmentent  par  la  suite  et 
ne  cèdent  qu’à  un  repos  prolongé.  Les  crises  douloureuses 
peuvent  récidiver  et  la  tubérosité  du  tibia  reste  hyper- 
t  ropliiéc . 

M.  Lance  apporte  deux  observations  personnelles  de 
cette  affection. 

S’appuyant,  sur  ces  deux  cas  et  sur  la  critique  des  obser¬ 
vations  publiées  en  grand  nombre  depuis  1903,  il  consi¬ 
dère  que  l’interprétation  de  Schlatter  n’est  pas  .soutenable. 

Le  traumatisme  fait  souvent  défaut,  les  symptômes 
sont  trop  atténués,  l’affection  trop  .souvent  bilatérale 
pour  qu’oii  admette  une  origine  traumatique.  I^es  cons¬ 
tatations  opératoires  .sont  négatives  et  les  aspects  radio¬ 
graphiques  qui  ont  fait  croire  à  nn  arrachement  osseux 
sont  des  aspects  normaux,  ou  des  radiographies  mal 
centrées.  Un  réalili,  il  s'agit  d'apophy sites  de  croissance 
réchauffées  par  des  traumatismes  variés  (Société  des  chi¬ 
rurgiens  de  Paris,  avril  1914). 

Les  mouches  peuvent  servir  d’hôtes  intermédiaires  à 
des  gel  mes  pathogènes  pour  riiomme,  mais  elles  sont 
surtout  dangereuses  comme  agents  de  transports  des 
bactéries  qu’elles  ramassent  sur  les  matières  septiques. 

Une  série  de  moyens  sont  à  préconiser  pourlntter  contre 
elles  :  1“  Üloiguer  des  habitations  les  matières  en  dé¬ 
composition  dans  lesquelles  elles  se  développent. 

2''  Détruire  les  larves  par  l’intile  de  schiste  verte. 

3"  Grillager  les  fenêtres  et  les  antres  ouvertures  des 
maisons  d’habitation,  des  maisons  de  vente  des  pxoduits 
alimentaires,  des  hôpitaux. 

4”  Détruire  les  insectes  adultes  par  collage  sur  papiers 
spéciaux,  ou  empoisonnements  à  l’aide  de  divers  produits 
parmi  lesquels  le  formol  est  particulièrement  à  recom¬ 
mander  (Société  de  médecine  publique  et  de  génie  sanitaire, 
avril  1914). 

MM.  Wallich  et  Deresse  ont  étudié  les  causes  de 
non-ailaitement  dans  la  clientèle  des  maternités,  et  ils 
ont  constaté  que  70  p.  100,  c’est-à-dire  plus  des  deux  tiers 
de  ces  femmes  sont  obligées  de  se  séparer  de  leur  enfant 
et  de  le  placer  eu  nourrice  pour  pouvoir  continuer  à  tra¬ 
vailler.  Ces  enfants  séparés  de  leur  mère  meurent  parfois 
dans  la  proportion  de  50  p.  100. 

11  faut  pour  résister  à  cet  état  de  choses  organiser  des 
nourriceries  d’usine,  des  ouvroirs,  où  pourront  être  assis¬ 
tées  avec  leur  enfant  les  femmes  sans  foyer  familial. 
Pour  les  autres,  il  faudrait  organiser  utie  assistance  par 
le  travail  à  domicile.  C’est  dans  cette  double  direction 
que  doivent  être  orientées  les  œuvresd’assistance  publique 
et  privée  (Société  de  médecine  publique  et  de  génie  sani¬ 
taire,  avril  1914). 

MM.  Loir  et  Legagnieux  rappellent  que  les  épi¬ 
démies  de  flÈvre  typhoïde  ont  disparu  du  Havre  depuis 
que  de  l’eau  pure  y  a  été  amenée  vers  1900. 

De  400,  la  mortalité  est  tombée  à  40  décès. 

D’après  les  enquêtes  qu’ils  ont  faites  au  bureau  d’hy¬ 
giène  du  Havre,  ces  cas  sont  imputables  à  des  contamina¬ 
tions  par  des  marins  débarqués  malades,  par  du  lait 
infecté  et  consommé  cru,  par  des  huîtres  souillées,  et 
venant  de  chez  des  maraîchers  oiï  l’on  pratique  l’épan¬ 
dage. 

Ils  recommandent  pour  lutter  contre  ces  différentes 
sources  de  fièvre  thypoïde.  les  moyens  ordinairement 
préconisés  ;  mais  ils  ajoutent  que  d’après  les  expériences 
faites  au  laboratoire  mimicipal  de  bactériologie  du  Havre, 
il  .suffit  de  mettre  des  feuilles  de  salade  pendant  une  heure 
un  quart  dans  de  l’eau  contenant  20  grammes  de  vinaigre 
ordinaire  par  litre,  pour  obtenir  la  destruction  du  mi¬ 
crobe  de  la  fièvre  typhoïde. 


C’est  là  un  procédé  qui  peut  être  appliqué  à  tous  les 
légumes  consommés  crus  (Société  de  médecine  publique 
et  de  génie  sanitaire,  avril  1914). 

La  Société  de  médecine  publique  et  de  génie  sanitaire. 

Considérant  qu’au  cours  de  la  discussion  du  budget, 
la  Chambre  des  députés  a  adopté,  le  24  mars  dernier, 
l’amendement  suivant;  «  L’impôt  .sur  la  licence  est  sup¬ 
primé  à  dater  du  janvier  191,5». 

Considérant  qn’ime  telle  mesure  est  de  nature  à  aug¬ 
menter  la  consommation  de  l’alcool  qui,  déjà,  rencontre 
en  France  si  peu  d’obstacles. 

Que  l’alcoolisme  est  une  des  causes  les  plus  actives  de 
l’aliénation  mentale  et  de  maladies  organiques  graves,  et 
joue  un  rôle  considérable  dans  le  développement  de  la 
tuberculose. 

Qu’avec  la  syphilis,  dont  il  favorise  la  dissémination  et 
aggrave  considérablement  les  effets,  il  constitue  un  facteur 
important  de  déchéance  pour  les  individus  et  pour  la  race. 

Qu’il  entraîne,  dans  le  domaine  moral,  des  maux  incal¬ 
culables  :  désorganisation  de  la  famille,  misère,  crimina¬ 
lité. 

Qn’indéixendamment  de  ces  considérations,  dont  l’im¬ 
portance  sociale  est  si  grande  pour  notre  pays  (où  la 
natalité  est  faible  alors  qu’elle  reste  très  supérieure  à  la 
mortalité  dans  les  autres  nations),  il  y  a  un  intérêt  patrio¬ 
tique  impérieux  à  éviter  toute  cause  nouvelle  de  dépopu¬ 
lation  et  d’affaiblissement. 

Appelle  sur  cette  grave  question  toute  l’attention  de 
la  Commission  du  budget  au  Sénat  et  lui  demande  ins¬ 
tamment  de  repousser  la  disposition  adoptée  par  la 
Chambre  (Soc.  de  méd.  publique,  avril  1914). 

Bf.  Kohn-Abrest  a  étudié  quelques  causes  chimiques 
d’intoxication  par  i’oxyde  de  carbone.  Il  indique  qu’il 
est  fort  malaisé  de  dire  qu’un  appareil  destiné  au 
chauffage  ne  donnera  pas  d’oxyde  de  carbone.  Il  indique 
des  appareils  en  combustion  vive  et  lente,  et  avec  des 
combustibles  de  différentes  qualités.  On  doit  se  préoccu¬ 
per  aussi  des  chauffe-bains,  radiateurs  défectueux  ou 
mal  installés.  On  doit  surtout  veiller  à  ce  que  les  chemi¬ 
nées  soient  constituées  de  manière  que  les  produits  de 
combustion  déversés  par  un  foyer  d’un  logement  ne  puis- 
ssent  en  aucun  cas  constituer  un  danger  pour  les  habi¬ 
tants  d’un  logement  voisin  (ô'oc/éfé  de  médecine  publique 
et  det  génie  sanitaire,  avril  1914). 

Une  femme  de  soixante-quatorze  ans  portait,  depuis 
quatre  ans,  une  tumeur  incluse  dans  la  joue  droite,  qui 
s’accrut  progressivement  sans  déterminer  de  douleurs  ni 
d’adénopathie. 

MM.  Mauclaire  et  Chatellîer  purent  l’énucléer  avec 
facilité. 

L’examen  histologique  montra  qu’il  s’agissait  d’un 
éplthélioma  salivaire  typique  avec  la  structure  de  la 
parotide  (Société  anatomique,  avril  1914). 

MM.  Pierre  Delbet,  Weinberg  et  Patsebeff,  de 
Paris,  ont  étudié  le  pouvoir  hémoiytique  chez  60  can¬ 
céreux.  Dans  57  p.  100  des  cas,  il  est  inférieur  à  la  nor¬ 
male  et  supérieur  dans  42  p.  100.  Chez  la  plupart  des  can¬ 
céreux,  le  pouvoir  hémolytique  est  au  voisinage  de  la  nor¬ 
male  (tantôt  au-de.ssus,  tantôt  au-dessous).  Mais  il  n’y 
a  pas  de  relation  directe  entre  le  cancer  et  le  pouvoir  hé¬ 
molytique  du  sérum  et  les  grosses  élévations  du  pouvoir 
hémolytique  ne  se  voient  que  dans  la  cachexie.  . 

Le  pouvoir  antitryptique  du  sérum  est  accru  chez  les 
cachectiques  ;  mais  cette  propriété  est  liée  à  la  cachexie  et 
non  à  l’état  néoplasique  (on  l’observe  avec  plus  d’inten¬ 
sité  dans  les  affections  chirurgicales  cachcctisantes  comme 
le  mal  de  Pott,  l’o.stéomyélite). 

L’augmentation  simultanée  des  dcu.\'  pouvoirs  hémo¬ 
lytique  et  du  sérum  est  fréquente  chez  les  can¬ 

céreux  cachectiques,  mais  peut  manquer  dans  des  cas  de 
cancer  avec  cachexie  très  intense. 

L’absence  simultanée  d'élévation  des  deux  pouvoirs  hémo¬ 
lytique  et  antitryptique  dans  le  sérum  d’un  malade  ne  per¬ 
met  pas  de  rejeter  le  diagnostic  de  cancer  (Association 
française  pour  l'étude  du  cancer,  avril  1914). 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Bplendid  H6tel  Ezoebior.  —  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 
Golf  Links.  —  En  1914,  Ouverture  du  “  ROYAL  ", 
Hôtel  et  Restaurant  de  luxe. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Tbermal  et  Hôtel  Britanniiiae.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Europe,  Villa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  80  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardin-Restaurant  ",  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l'établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  BBRnascon  propriétaire. 


Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 


Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  i»''  ordre.  200  chambres,  ascenseui, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Iiégec  de  2*  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 

Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
Lumière  éicctrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 


Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  h 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 


Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne,  Prix  modérés.  Le 
seul  situé  dans  le  parc  de  l'établissement. _ 


Bagaz-Pîœîîers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  i"  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l’établissement 
thermal. 

Royat. 

Grand  Hôtel  et  Hajeitio 
Palace.  —  Installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
cliaude  et  eau  froide  dans 
toutes  les  cliambres. 

Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

Giger’s  Hôtel  VHaldhani.  — 
Au  milieu  des  bois,  sm  une 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  légumes 
frais.  —  Confoit  moderne. 

Thonon-les-Bains. 

Hôtel  du  Parc.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
i«r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Ghâtelguyon. 

Grand  Hôtel  du  Parc,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  Védrine  frères. 


Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  Important  de  la 
Station. —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs.— 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 

Èvian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 


Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  1“'  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hôtel  du  Parc.  (Aletxi,  Directeur. 

Hôtel  Hajestio.  (Aletti  Directeur.) 

Vichy. 

Hôtelet Villas  des  Ambas¬ 
sadeurs.  —  Bien  connus 
pour  leurs  installations  hy¬ 
giéniques,  confortables,  élé- 
'  '  gantes.  —  Partout  eau  cou¬ 

rante  chaude  et  froide.  —  Cuisine  simple  renommée. 
Menus  de  régimes. 


L’ERMITAGE  D’ÉVIAN-^LES-BAINS 

La  maison  de  Régime  par  excellence  —  Cures  d'air  et  de  soleil 
RELIÉ  A  L’ÉTABLISSEMENT  THERMAL  PAR  UN  FUNICULAIRE 

Saison  d’Avpil  à  Novembre  LA  DIRECTION 
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NOUVELLES 


Vœux  présentés  au  Congrès  de  ancy  par  M.  Mau¬ 
rice  Viateau  président  de  la  Section  médicale  de  l’A.  C. 
de  Paris.  —  I.  Au  point  de  vue  scolaire.  —  a)  Que  la 
liberté  du  stage  hospitalier  soit  étendue  afin  que  tout  chef 
de  service  puisse  recevoir  des  stagiaires. 

b.  Que  le  nombre  maximum  des  stagiaires  admis 
dans  un  même  service  soit  désormais  fixé  à  quinze. 

c.  Que  le  stage  obligatoire  dans  un  même  service 
n’excède  point  la  durée  d’un  semestre. 

(hes  étudiants  de  i™  année  placés  sous  le  nouveau 
régime  d’études  se  plaignent  d’être  tenus  de  rester  toute 
l’année  dans  le  même  service.) 

d.  Que  le  délai  d’ajournement  aux  examens  soit 
reporté  à  six  semaines  après  un  premier  échec,  à  trois  mois 
au  deuxième,  à  six  mois  au  troisième  et  à  un  an  au  qua¬ 
trième  échec. 

e.  Que  soit  définitivsment  repoussée  toute  tentative 
de  création  d’un  doctorat  en  médecine  avec  mention 
«  chirurgie  dentaire  ». 

II.  Sur  la  question  des  étudiants  étrangers.  —  a. 'Que 
les  étudiants  étrangers  admis  au  concours  de  l’internat 
soient  nommés  internes  hors  cadres  mais  à  leur  rang. 

b.  Que  les  pouvoirs  publics  se  montrent  plus  difficiles 
pour  la  transformation  du  doctorat  d’Université  en 
doctorat  d’Btat  en  limitant  au  besoin  le  nombre  dos 
étrangers  admis  à  s’établir  médecins  en  France. 

(he  diplôme  d’Etat  conféré  aux  Français  seuls  donne  le 
droit  d’exercer  la  médecine.  Les  étrangers  n’ont  qu’un 
diplôme  d’Université,  pour  le  transformer  en  doctorat 
d’Êtat  ils  doivent  se  faire  naturaliser  et  repasser  quelqhes 
examens.) 

c.  Que  les  étrangers  désireux  d’exercer  en  France  la 
médecine  soient  soumis  à  toutes  les  obligations  du  ser¬ 
vice  militaire  actif  à  quelque  âge  qu’ils  sollicitent  leur 
naturalisation. 

III.  Sur  la  question  militaire.  —  Que  la  circulaire 
Troussaint  soit  immédiatement  rapportée  et  que  les 
étudiants  on  médecine  soient  versés  à  l’infirmerie  après 
une  .  période  d’exercices  maxima  de  2  mois. 

(D’après  cette  circulaire  les  étudiants  des  nouvelles 
classes  ne  seront  versés  à  l’infirmerie  qu’après  un  au  de 
service  armé  au  lieu  do  six  semaines  ainsi  que  la  coutume 
s’était  établie.) 

Ces  vœux  ont  été  adoptés  à  l’unanimité  par  l’Assemblée 
générale  de  l’Union  Nationale  des  A.  G.  d’étudiants. 
Ils  sont  actuellement  déposés  au  ministère  de  l’Instruction 
publique. 

Institut  orthopédique  Rizzoli  à  Bologne.  —  Avis  de 
concours.  —  Dès  le  !«■  janvier  on  a  ouvert  le  concours 
pour  le  prix  Humbert  I. 

Ce  prix,  de  3  500  lires,  sera  décerné  selon  la  délibé¬ 
ration  du  Conseil  provincial  de  Bologne  <1  à  la  meilleure 
œuvre  ou  invention  orthopédique  ». 

Les  médecins  italiens  et  les  médecins  étrangers  peuvent 
également  prendre  part  à  ce  concours. 

Les  conditions  de  ce  concours  et  do  l’assignation 
de  ce  prix  sont  fixées  par  un  règlement  fait  exprès  et 
qui  sera  envoyé  à  ceux  qui  en  feront  la  demande. 

La  demande  pour  être  admis  à  ce  concours  devra 
être  adressée  au  président  de  l’Institut  Rizzoli  à  Bologne. 

Ce  concours  sera  clos  le  31  décembre  1914. 


Distinctions  honorifiques.  —  Officiers  de  l'instruction 
publique.  —  H.  D''  Bilhaut  (Marceau)  (Paris).  —  M"“> 
Blanc,  secrétaire  de  l’Union  des  femmes  de  France  (Paris). 
— •  D>^  Castanéda  de  Campos  (Pontoise).  —  D''  Gérard 
(Paris).  —  Grandjean,  pharmacien  (la  Chartre-sur- 
le-Loir).  —  Dr  Laufer  (Parts).  —  Dr  Mabille  (Ault).  — 
M'*"  Mayot,  chef  de  laboratoire  à  la  pharmacie  cen¬ 
trale  de  France  (Paris).  —  Dr  Morisson  (Paris).  — 
Dr  Soulard  (Paris).  —  Dr  Andérodias,  professeur  agrégé 
près  la  Faculté  de  médecine  de  Bordeaux.  ; —  Basset, 
préparateur  à  la  Faculté  de  médecine  (Bordeaux).  — 
Billy,  préparateur  à  la  Faeulté  des  sciences  (Paris).  — 
Blanc,  professeur  à  la  Faculté  des  sciences  (Caen).  — 
Boyer,  préparateur  à  la  Faculté  des  sciences  (Bordeaux). 

—  Brenans,  préparateur  à  l’école  de  pharmacie  (Paris). 

—  Dr  Breton,  chargé  de  cours  à  la  Faculté  de  médecine 
(Lille).  —  Dr  Broca,  professeur  à  la  Faculté  de  médecine 
(Paris).  —  Broquin,  commis  au  secrétariat  de  la  Faculté 
de  médecine  (Paris).  —  Dr  Cluzet,  professeur  .à  la  Faculté 
de  médecine  (L}’on).  —  Colani,  préparateur  à  la  Faculté 
des  sciences  (Paris).  —  Dr  Cruchet,  chef  de  clinique  à 
la  Faeulté  de  médecine  (Bordeaux).  —  Dr  Delmas,  agrégé 
près  la  Faculté  de  médecine  (Montpellier).  —  Dubois, 
chargé  de  cours  Faculté  de  médecine  (Lille)!  —  Duffau, 
préparateur  à  la  Faculté  des  sciences  (Paris).  —  Escat, 
chargé  de  cours  à  l’école  de  médecine  de  Marseille.  — 
Faucheron,  préparateur  à  la  Faculté  des  sciences  (Lyon) . 

—  Folique,  préparateur  à  la  Faculté  des  sciences  ('l'oii- 
louse).  —  Garnier,  sous-directeur  de  l’Institut  sérothé- 
rapiqiie  de  la  Faeulté  de  médecine  de  Nancy.  . —  Gaiilt, 
maître  de  conférences  à  la  Faculté  des  sciences  (Caeii).  — 
Gaiissel,  agrégé  près  la  Faculté  de  médecine  (Montpel¬ 
lier).  — ■  Girardet,  agrégé  près  l’école  de  pharmacie 
(Nancy).  —  Guerbet,  professeur  à  l’école  de  médecine 
(Rouen).  —  Hiisson,  professeur  à  la  Faculté  des  sciences 
(Nancy).  —  Jacob,  professeur  à  la  Faculté  des  sciences 
(Toifloiise).  —  Jacquiuet,  professeur  à  l’école  de  méde¬ 
cine  (Reims).  —  Joly,  préparateur  à  la  Faculté  des 
sciences  (Nancy).  —  Labbé.  suppléant  à  l’école  de  méde¬ 
cine  (Nantes).  —  Labbé  (Henri),  agrégé  près  la  Faculté 
de  médecine  (Paris).  — -  Littès,  professeur  à  la  Faculté 
des  sciences  ('l'oulouse).  -  -  Lavaux,  préparateur  à  la 
Faculté  des  sciences  (Paris).  —  Lefeuvre,  professeur 
à  l’école  de  médecine  (Rennes).  — •  Lerat,  suppléant  à 
l’école  de  médecine  (’l'ours).  —  Leroux,  préparateur  à 
l’école  de  pharmacie  (Paris).  — ■  Livon,  chef  de  travaux 
à  l’école  de  médecine  (Marseille).  —  Massabuau,  agrégé 
près  la  Faculté  de  médecine  (Montpellier).  —  Mathieu, 
chargé  de  cours  à  la  Faculté  des  sciences  (Dijon).  — 
Meyer,  chef  de  travaux  à  la  Faculté  des  sciences  (Nancy). 

—  JIorichau-Beauchant,  professeur  à  l’école  de  méde¬ 
cine  (Poitiers).  —  Paquier,  commis  au  secrétariat  de 
la  Faculté  des  sciences  (Nancy).  —  Paris,  préparateur 
à  la  Faculté  des  sciences  (Dijon).  — •  Pierron,  préparateur 
à  la  Faculté  des  sciences  (Lyon).  ; —  Potel,  chargé  de  cours 
à  la  Faculté  de  médecine  (Lille).  —  Raux,  chef  de  tra¬ 
vaux  à  la  Faculté  des  sciences  (Nancy).  —  Reboul, 
conservateur  des  collections  de  géologie  à  la  Facidté  des 
sciences  (Grenoble).  —  Renault,  chef  de  travaux  à  la 
Faculté  des  sciences  (Poitiers).  —  D^  Renoux  (Agen).  — 
Sencert,  agrégé  près  la  Faculté  de  médecine  (Nancy).  — 
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La  Tubei'culose  de ï Enfant,  par 
le  l)r  A.  Combe,  de  Lausanne, 
1914,  I  vol.  in-8,  de  5G  pages. 
Br.  {Ed.  EraH/ifurler  et 
Baillière  el  fils,  éditeurs,  Lau- 
■  saune  et  Paris.) 

La  Tuberculose  pleuro-pulmo- 
naire  traumatique,  par  le 
GeorgesBrouaudei,  et  le  D''  Léon 
Giroux.  1915,  I  vol.  in-8,  de 
45  pages,  Br.  (J.  B.  Baillière  el  fils. 
éditeurs  à  Paris.) 

Notes  et  aphorismes  de  chirur¬ 


LIVRES  REÇUS  AU  BUREAU  DE  PARIS  MÉDICAL 

Tous  CBS  Dolumes  paaoent  être  fournis  pur  lu  Llbrulrlo  J.-B.  Baillière  et  Fils 


gie  obstétricale,  par  le  C.  Gi¬ 
rard,  1915.  I  vol.  in-8,  de  73  pages 
avec  fig.  Br.  [J.-B.  Baillière 
cl  fils,  éditeurs  à  Paris.) 

Contribution  à  l'étude  delà  réac¬ 
tion  de  Wassermann  chez  les 
aortiques,  par  le  Dr  Ivan  Mori- 
CAND  1914,  I  vol.  gr.  in-8,  de 
50  pages.  Br.  (J.-B.  Baillière  et  fils, 
éditeurs  à  Paris.) 

Les  microbes  dans  l'Industrie 
laitière,  par  M.  P.  Dairë.  1914, 
I  vol.  in-i2  de  132  pages  avec 


30  .fig.  Cart.  1  fr.  50  (J.-B.  Bail¬ 
lière  et  fils,  éditeurs  à  Paris.) 

Le  régime  des  aliénés.  Révision  de 
la  loi  de  1838,  par  A.  Mairet, 
1914,  I  vol.  gr.  in-8,  de  233  p. 
Br.  (Masson  et  C",  éditeurs  à 

Contribution  à  l'étude  des  ,spon- 
dyloses  traumatiques,  par  le  Df 
A.  Simon,  1914,  i  vol.  gr.  in-8 
de  116  pages.  Br.  (Jouve  et 
C"-'  édit,  à  Paris.) 


ANTISEPSIE  DU  RHINO-PHARYNX 


CHEMINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYOIM  ET  A  LA  IV1ED8TERRANÉE 

Stations  Thermales 

ALLEVARD  (Pontcharra-sur-Bréda)  -  AIX-LES-BAINS  -  BESANÇON  -  CHATELGUYON 
EVIAN-LES-BAINS  -  FUIYIADES-LES-BAINS  (Saint-Julien-les-Fumades) 

GENÈVE  ~  LE  FAYET-JAINT-GERVAIS  -  IVIENTHON  (Lac  d’Annecy)  -  ROYAT 
THONON-LES-BAINS  -  URIAGE  (Grenoble)  ~  VALS  -  VICHY,  etc. 


Billets  d’aller  et  retour  collectifs  (de 
Mal  au  15  Octobre,  dans  toutes  les  gares  du  r< 
pai'cuurs  simple  :  lut)  kiloinèlres.  —  Prix:  les  deux  prenne 
la  4«  et  les  sulvaiilo.s  d'utie  rc^diictioii  du  7.‘>  p  HH).  —  An 
NOTA. —  Il  peut  être  délivré  U  un  ou  plusieurs  i 
lullct,  uno  carte  d'i<leiitilé  sur  la  présentation  de  laqiicdle 
pendant  la  durée  do  la  villégiature  de  la  famille  entre  le  } 


Arrêts  facultatifs  aux  gares  de  l'ilinéraire. 
s  voyageurs  inscrits  sur  un  billet  collectif  de  sto 
jlle  le  titulaire  sera  admis  à  voyager  isolément. (s 


îs  33  jours,  avec  facullé  de  jirolongalion,  i 
ins  J  jicrsonnes  voyageant  ensemble.  —  M 
,  la  3°  personne  bénéficie  d'une  réduction  de 


ïï’  ANC™  MAISON  MATHIEU  ÆSÏ.W 

Société  Êloctro-Industriollo  et  Anciens  ÊtaMissements  Mathieu  réunit 


PARIS  - 

Initrumants  d»  Chlrurfla, 
Moblllar  ohlrurcloal  «t  epératolr* 


Anonyme  au  capital  de  1.400.000  fr. 
-113,  BouleTard  Saint>Germain  - 
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NOUVELLES  (Suite) 


Saiirdillc,  professeur  à  l’éeole  de  médecine  (Nantes).  — 
Thibault,  professeur  à  l’école  de  médecine  (Angers).  — 
Villat,  maître  de  conférences  à  la  Faculté  des  sciences 
(Montpellier).  —  Zoutti,  professeur  à  la  Faculté  des 
sciences  (Caen).  —  b)"'  Ecot  (Saumur).  —  Langeoin,  pro¬ 
fesseur  à  l’école  de  physique  et  chimie  (Paris).  —  Dr  Rou- 
quié  (Tunis). 

Officiers  d' Académie.  —  Médecins.  —  MM.  les  D'»  Ardi- 
louze  (Château-Eandon).  —  Balfitrc  (Condé-en-Brie).  — 
Bazot  (Joigny).  —  Bénard  (Paris).  —  Buron  (Paris).  — 
Castel  (Roubaix).  —  Denizet  (Château-Dandon).  —  Des- 
sirier  (Lyon).  —  Ducos,  médecin-major,  115e  régiment 
d’infanterie.  —  l^abre  (Paris).  —  Giret  (Paris).  —  Mieulet 
(Paris).  —  Perpere  (Paris).  —  Pouchot  de  Champ- 
tassin  (Paris).  —  Rathelot  (Marseille).  —  'Pillier 
(Saint-Germaiu-en-I<aye).  —  'Prouette  (Paris).  —  Vige- 
rie,  médecin-major  (Poitiers).  —  Voivenel  (Toulouse). 

—  Wagner  (Eieurey).  —  Henry,  médecin  de  l’hôpital 
des  filles  de  la  charité  à  Bethléem  (Palestine).  —  Alglavc, 
agrégé  (Paris).  — ■  Bourgeau  (Besançon).  —  Brelet 
(Nantes).  —  Caries,  agrégé  (Bordeaux).  —  Denjoy, 
maître  de  conférences  (Montpellier).  —  Desmonts,  chef 
de  travaux  à  la  Faculté  (Montpellier).  —  Duroux,  agrégé 
(Eyon).  —  Etienne,  agrégé  (Montpellier).  —  Farré, 
chef  de  travaux  à  l’école  de  pharmacie  (Montpellier).  -  - 
P'iollc  (Marseille).  —  PToment,  agrégé  (Eyon).  —  Gariii, 
agrégé  (Lyon).  —  Dulïour,  maître  de  conférences  (Bor¬ 
deaux).  -  Haniant,  chef  de  clinique  (Nancy).  —  Heully, 
chef  de  clinique  (Nancy).  —  Eafond,  chef  de  travaux 
(Marseille).  —  Leclercq,  chef  de  travaux  (Lille).  — 
Lisbonne,  agrégé  (Montpellier).  —  Musso  (Alger).  — ■ 
Petges,  agrégé  (Bordeaux).  —  Policard,  agrégé  (Lyon). 

—  Quirin  (Reims).  —  Roger,  agrégé  (Montpellier).  — 
Wencelius,  directeur  de  laboratoire  (Nancy).  —  Barbe, 
professeur  à  l’école  du  service  de  santé  (Bordeaux). 

—  Bellet,  professeur  à  l’école  de  médecine  navale  (Bor¬ 


deaux).  —  De  Gaule jac  (Lyon).  —  Léger,  profc.sseur  à 
l’école  du  service  de  sauté  des  troupes  coloniales  (Mar¬ 
seille).  —  Madou,  professeur  à  l’école  de  médecine 
navale  (Toulon).  —  Perrigault  (Saint-Malo).  —  Ray¬ 
mond,  professeur  agrégé  (Lyon).  —  Rieux,  professeur 
agrégé  (Paris). 

Divers. — M''“  Abauzit.pré.sidentedu  comité  de  l'Union 
des  femmes  de  France  (Montpellier).  —  MJI.  Baudry, 
président  de  la  Croix-Rouge  (Villeueuve-Saint-Georgcs) . 

—  Bigot,  chimiste  pharmacie  centrale  de  France  (Paris) . 

—  MO“  Brown  de  Colstoun,  infirmière  à  l’union  des  femme 
de  Fraiiee  (l’aris).  — ■  M'''“  Lejars,  directrice  du  matériel 
de  l’Union  des  femmes  de  PTance  (Paris).  —  M"'»  Pinet, 
présidente  de  groupe  de  l’Union  des  femmes  de  I''rance 
(Paris).  —  Barthélemy,  préparateur  à,  la  Faculté  des 
sciences  (Dijon).  —  Bonnard,  aide  préparateur  (Bor¬ 
deaux).  —  Boularic,  préparateur  (Montpellier).  —  Claus- 
mann,  préparateur  (Paris).  —  Douât  (Bordeaux).  — 
Durand,  préparateur  (Toulouse).  —  Ferroux,  chargé  de 
coiiférenees  (Grenoble).  —  Galy,  préparateur  (Lyon). 

—  Gay,  chef  de  travaux  (Montpellier).  —  Gignoux, 
préparateur  (Grenoble).  —  Mackspill,  chargé  de  cours 
(Nancy).  —  Kollmann,  préparateur  (Paris).  —  Lapru- 
gne,  préparateur  (Dijon).  —  Legendre,  préparateur 
(Paris).  —  Lescœur,  préparateur  (Lille).  —  Lienhart, 
préparateur  (Nancy).  --  Pelourde,  préparateur  (Pari.s).. 
■ —  Ra3’naud,  préparateur  (Montpellier).  —  Rondeau, 
préparateur  (Paris).  — •  Roos,  chargé  de  cours  (Mont¬ 
pellier).  —  Rosset,  préparateur  (Caen).  —  Sanson,  pré¬ 
parateur  (Lille).  —  Simoiiot,  préparateur  (Bordeaux). 

—  Traynard,  professeur  à  la  Faculté  des  sciences  (Besan¬ 
çon).  —  Van  Gaver,  préparateur  (Aix).  —  Dufour,  phar¬ 
macien  (Armentières).  —  Fontaine,  vétérinaire,  profes¬ 
seur  à  l’école  de  Saumur.  —  Peyramaure,  préparateur 
(Lyon). 
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Légion  d’honncuè.  —  Comman¬ 
deurs  :  MM.  Février,  médecin  inspec¬ 
teur  général  directeur  du  service  de 
santé  du  gouvernement  militaire  de 
Paris.  —  Richard,  médecin  inspec¬ 
teur.  —  Gallay,  médecin  inspecteur, 
directeur  du  service  de  santé  des 
troupes  de  l’Afrique  orientale. 

Officiers  :  MM.  Bourit,  Bonain  et 
Quédec,  médecins  en  chef  de  2“  cl.  de 
la  marine.  —  Labit,  médecin  ins¬ 
pecteur  directeur  du  service  de 
santé  du  12“  corps  d’armée.  — 
Vignol,  médecin  inspecteur,  direc¬ 
teur  du  service  de  santé  du  3“  corps 
d’armée.  —  Brousse,  médecin  prin¬ 
cipal  de  i'®  cl.  (hôpital  Villemanzy 
à  Lyon).  —  Dclamare,  médecin 
principal  de  i™  cl.  (hospice  de  Ver¬ 
dun).  —  Vilmaiu,  niédecm  prin¬ 
cipal  de  lU’  cl.  (hospice  de  Tours). 
—  Pitois,  médecin  principal  de 


a*-'  cl.  (hospice  de  Besançon).  — 
Rostan,  médecin  principal  de  2<^  cl. 
(hôpital  de  Belfort).  —  Rouvet, 
pharmacien  major  de  ir^  cl.  (hôpi¬ 
tal  Desgeuettes  à  I<yon).  -  -  Gou- 
zieii,  médecin  principal  de  ir»  cl. 
à  l’école  d’application  de  Marseille. 
—  D'  Rousseau,  ancien  professeur 
agrégé  à  la  Faculté  de  médecine 
(Bordeaux)'. 

Chevaliers  :  MM.  d’Auber  de  Pey- 
relongue.  Rideau,  Legal,  Coquin, 
médecins  de  cl.  de  la  marine.  • — ■ 
Poucet,  pharmacien  de  if'  cl.  de 
la  marine.  —  Auguin,  médecin 
major  i'®  cl.  150“  régiment  d’infan¬ 
terie.  —  Castaing,  médecin  major 
1'“  cl.  en  Algérie.  —  Conte,  médecin 
major,  ir®  cl.  à  l’hôpital  Villeniin 
(Paris).  —  Cousergue,  médecin  ma¬ 
jor  cl.  en  Grèce.  —  Daniond, 
médecin  major  de  cl.  123“  rég. 


d’infanterie.  —  Jolly,  médecin  major 
de  !'■'=  cl.  en  Algérie.  — ■  Lcl  Goic, 
médecin  major  de  cl.  —  l’ourrat, 
médecin  major  de  cl.  en  Algérie. 
—  Rieux,  médecin  major  de  if»  cl., 
professeur  agrégé  à  l’Ecole  d’appli¬ 
cation  du  service  de  santé.  —  'l'ar- 
.  tavez,  médecin  major  de  iro  cl.  en 
Algérie.  —  Trutié  de  Vaucressou, 
médecin  major  de  cl.  au  Maroc.  — 
Azémar,  médecin  major  de  ze  cl. 
au  Maroc.  —  Bachon,  médecin 
major,  de  2<^  cl.  en  -Algérie.  —  Mel- 
notte,  médecin  major  de  2«  cl. 
3”  rég.  de  chasseurs  à  cheval.  — 
Morisson,  médecin  major  de  2"  cl. 
au  Maroc.  —  Périé,  médecin  major 
de  2”  cl.  et  9<'  rég.  de  chasseurs  à 
cheval.  —  Roussille,  médecin  major 
de  2'  cl.  en  Algérie.  —  Vallet,  phar¬ 
macien  major  de  cl.  (Verdun).  — 
Bircaud  médecin  major  de  i'»  cl. 
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Madagascar).  —  Fargier,  médecin 
major,  ir»  cl.  (Indo-Chine).  —  Robert 
médecin  major  de  cl.  (ïoukin). 

■ — •  Legault,  pliarmacien  major  de 
2“  cl.  à  l'hôpital  de  Bordeaux.  — 
Boulet,  médecin  major  de  iri;  cl. 
5“  rég.  d’infanterie  coloniale.  — 
Chagnolleau,  médecin  major  de 
cl.,  3“  rég.  d’infanterie  coloniale. 
—  Chartres,  médecin  major  de  i'’''  cl. 
(Tonkin).  —  I^owitz,  médecin  major 
de  ir»  cl.  (Côte  d’ivoire).  —  Mias, 
médecin  major  de  i''*^  cl.  (Maroc).  — 
Bichon,  médecin  major  de  cl. 
(Guadeloupe).  —  Rapin,  médecin 
major  de  1''“  cl.  (Guyane).  — 
Bognan,  pharmacien  major  de  i>'“  cl. 
(hôpital  de  Toulouse).  —  Roux, 
ancien  professeur  agrégé  à  la  Faculté 
de  médecine  (Lyon). 

Écoles  de  médecine.  —  Dijon.  — 


M.  Gault,  suppléant  des  chaires 
d’anatomie  et  de  physiologie,  est 
nommé,  à  partir  du  novembre 
1914,  professeur  d’histologie,  en 
remplacement  de  M.  Collette,  admis 
<à  faire  valoir  ses  droits  à  une  pension 
de  retraite. 

Tours.  —  Un  congé,  du  i”  au 
31  juillet  1914,  est  accordé  sur  sa 
demande  et  pour  raisons  de  santé, 
à  M,  Meunier,  professeur  de  clinique 
médicale. 

M.  Gaudeau,  suppléant  des  chaires 
de  pathologie  et  de  clinique  médi¬ 
cales,  est  chargé,  en  outre,  du 
1"  au  31  juillet  1914  (durée  du  congé 
accordé  à  M.  Meunier),  d’un  cours  de 
clinique  médicale. 

Hôpital  Saint-Joseph.  —  Con¬ 
cours  DK  r/iNTKRNA’r.  —  Le  con¬ 


cours  s’est  terminé  par  les  nomi¬ 
nations  suivantes  : 

Internes  titulaires  :  MM.  Gallist, 
Richoux,  Delotte,  Audebert,  Four¬ 
nier.  Chambas,  Chicandard,  Besson 
et  Boulay. 

Internes  provisoires  :  MM.  Du¬ 
rand,  Robin,  Crozat,  Ramadier  et 
Touchard. 

Questions  données  : 

Ecrit,  —  «  Symptômes  et  diagnos¬ 
tic  des  pleurésies  purulentes.  —  Arti¬ 
culation  temporo-maxillaire.  » 

Oral.  —  «  Rapports  de  la  pros¬ 
tate.  —  Symptômes  et  diagnostic  du 
cancer  du  col  de  l’utérus.  » 

Nécrologie.  —  D''  Bhilippe  Du¬ 
rante  (père)  de  Baris.  D'  Vilon, 
chirurgien  de  l’hôpital  civil  de 
Versailles. 


Clinique  médicale  de  l’Hôtel- 
Dieu.  —  I.a  leçon  de  samed.i  pro¬ 
chain  25  juillet  aura  lieu  à  l’amplii- 
théâtre  Trousseau,  de  10  h.  30  à 
1 1  h.  30.  Flic  sera  faite  par  le  pro¬ 
fesseur  a,grégé  Maurice  Villaret,  et 
portera  sur  Certaines  méthodes  ré¬ 
centes  de  diagnostic  de  la  syphilis. 

Lundi  27,  de  9  11.  à  9  h.  45  : 
M.  Doval  :  lîxamen  des  urines  et 
des  liquides  pathologiques,  au  lit 
du  malade  ;  de  9  h.  45  à  ii  h.  30  : 
visite  de  M.  le  professeur  agrégé 
Maurice  Villaret. 

It/lardi  28,  de- 9  h.  à  9  h.  45: 


COURS 

IK  Bénard  :  Application  des  mé¬ 
thodes  de  laboratoire,  au  lit  du  ma¬ 
lade  :  de  9  h.  45  à  1 1  h.  30  :  visite 
de  M.  le  professeur  agré.gé  Maurice 
Villaret. 

Mercrâdt  29,  de  9  h.  à  9  h.  43  ; 
Dr  Baul  Desoomps  :  I.eçon  de  cli¬ 
nique  élémentaire,  au  lit  du  malade, 
de  9  h.  45  à  II  h.  30  :  visite  de 
M.  le  professeur  agrégé  Maurice 
Villaret. 

Jeudi  30,  de  g  h.  à  9  h.  .(5  : 
Dr  Chabrol  :  Des  méningites  aiguës 
(suite);  de  9  h.  45  à  ii  heures: 
visite  de  M.  le  professeur  agrégé 


Maurice  Villaret;  à  ii  heures: 
Consultation  externe,  maladies  de 
l’estomac,  de  l’intestin,  du  foie  et 
du  pancréas  (diabète). 

Vendredi  31,  de.  9  h.  à  9  h.  45  : 
Dr  Jomier  :  I.eçon  de  clinique  élé¬ 
mentaire,  au  lit  du  malade  ;  de  9  h. 45 
à  II  h.  30  :  visite  de  M.  le  professeur 
agrégé  Maurice  Villaret. 

Samedi  /rr  août  :  de  9  h.  à  10  h.  30  : 
visite  de  M.  le  professeur  agrégé 
Maurice  Villaret.  A  10  h.  30  : 
Glycosurie  intermittente  et  tumeurs 
hypophysaires,  par  M.  le  professeur 
agrégé  Rathéry. 


THESES  DES  FACULTES  DE  MEDECINE  DE  PROVINCE 


BORDEAUX.  —  Cavai.i.ikr  :  Contriinition  à  l’étude 
de  la  feule  sphéiio'idale.  —  DuTKii.  :  Adénite  péri- 
appendiculaire  et  méso:itérique  en  rapport  avec  l’appen¬ 
dicite. 

LILLE.  —  Cannac  :  Contribution  à  l’étude  du  trai¬ 
tement  des  calculs  du  cholédoque  par  la  voie  duodénale. 
— ^  DEiiaussy  :  Rcclierches  sur  les  causes  de  la  préci¬ 
pitation  do  l’acide  uritjue  dans  l’urine.  -  -  DunoiS  : 
Recherches  sur  l’excrétion  des  purines  urinaires.  ■ — 


Dupri'î-LKKKBVRK  :  Contribution  à  l’étude  botanique 
du  Collinsonia  canadensis. 

TOULOUSE.  —  Lu  Gueia'ouiï  :  I,a  lumière  et  la  cha¬ 
leur,  agents  pathogènes  et  thérapeutiques.  —  LE  Rouzic  : 
Contribution  à  l’étude  du  traitement  des  ulcères  vari¬ 
queux.  ■ — •  BkyrèGNE  :  Brophylaxie  de  la  diphtérie.  — 
Ri'cdoui,ès  :  Contribution  à  l’étude  clinique  des  troubles 
thyroïdiens  chez  les  aliénés,  eu  particulier  cliez  les 
épileptiques. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


27  Juillet.  — ■  Au  Havre,  congrès 
anglo-français  de  la  British  asso-' 
dation  et  de  l’Association  française 
pour  l’avancement  des  sciences. 

27  Juillet.  —  Ouverture  du  concours 
du  prosectorat  des  Hôpitaux  de 
Baris. 

27  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  la  nomination  à  1111  emploi 
de  prosecteur  d’anatomie  à  la 
L'acuité  de  médecine  de  Lille. 

27  Juillet.  —  A  Lyon,  ouverture 
du  Congrès  national  de  l’éducation 
physique  (du  27  au  29  juillet). 

27  Juillet.  —  A  Lyon  ouverture 
du  vii“  congrès  international  d’élec- 
trologie  et  de  radiologie  médicales 
du  27  au  31  juillet). 


27  Juillet.  —  Ouverture  du  con¬ 
cours  pour  une  place  de  chef  de  labo¬ 
ratoire  à  la  clinique  ophtalmolo¬ 
gique  des  Qulnze-Vingts. 

30  Juillet.  —  A  Lyon  ouverture 
du  II»  congrès  des  médecins  scolaires 
de  langue  française  (du  30  juillet 
au  1"  août). 

3!  Juillet.  —  Dernier  délai  pour 
l’envoi  à  M.  Chapellier,  14,  rue  Mil¬ 
ton,  des  mémoires  pour  les.  concours 
ouverts  par  la  Société  d’encourage¬ 
ment  au  devoir  social. 

2  Août.  —  A  Baris  ouverture  du 
■  X»  congrès  médical  espérantiste. 

.  (Du  2  au  10  août). 

2  Août.  —  A  Lyon  XVI»  réunion 
de  l’Association  des  Anatomistes. 


3  Août.  — -  Ouverture  du  concours 
pour  l’admission  des  élèves  à  l’école 
principale  du  service  de  santé  de  la 
marine  à  Bordeaux. 

3  Août.  —  A  Londres  ouverture  du 
Congrès  international  vétérinaire. 
(Du  3  au  6  août.) 

3  Août.  —  A  Luxembourg  ouver¬ 
ture  du  XXIV»  congrès  des  méde¬ 
cins  aliénistes  et  neurologistes  de 
France  et  des  Pays  de  langue  fran¬ 
çaise  (Du  3  au  7  août.) 

■  3  Août.  —  -A  Berck  ouverture  du 
cours  d'orthopédie  du  D'  Calot. 

7  Août.  '■ —  A  Bruxelles,  2»  Confé¬ 
rence  internationale  des  bains  popu¬ 
laires  et  scolaires.  (Du  7  au  10  août.) 
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U ROTROPirTE  SCHERI NG 

|le  Premier  en  date  et  en  renorrî 
des  Antiseptiques  internes 


I 


PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1914 


PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  ’’  (Chaque  abonné  d’un  an  a  droit  à  ces  primes) 

i»  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  Innoxa  (i  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  i5  fr.j.  Chevrier,  21,  faubourgMontmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  ia  somme  de  2  fr.So,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

2“  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 

G.  Mathieu  fils  et  C®,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Pans. 

3°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  toüt  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne,  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

4“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

5°  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudray,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  {Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  75,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

6”  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  (Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

7“  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  12  francs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8“  Bons  pour  une  remise  de  26  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  ou  d’une  machine  àcoudre  et  remise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  automobiles. 

9°  Remise  de  i5  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  19,  rue  Drouot,  à  Paris  (sur  présentation  de  cette  page). 

10°  Remise  sur  rachat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  "  ; 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  une  seuls  de  ces  29  prl  mes). 

I"  Un  joli  presse-papier  en  marmorite  de  Saint-Qobaln  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogler,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2“  Un  stylographe  offert  par  le  Lait  Lepelletler  homogén^isé,stérilisé  (procédés  Lécuyer).  (Prime  épuisée). 

3°  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-cigarette  du  D'  Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant,  à  Lons-le-Saunier. 

40  Un  seau  de  2  kilos  de  miel  surfin  du  Qâtlnals,  offert  par  M.  Paul  Roubinet,  à  Auxy.  (Prime  épuisée). 

5“  Une  poire  de  Politzer,  (Pour  les  médecins  seulement). 

6°  Une  pince  clamp  courbe  ou  droite.  (Pour  les  médecins  seulement). 

7°  Une  pince  longue  à  mors  courts  de  Rlchelot.  (Pour  les  médecins  seulement). 

8»  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Murillo,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 
valeur  20  francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pour 
avoir  cette  prime,  joindre  2  fr.  3o  au  prix  de  l’abonnement,  plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

10°  Un  pulvérisateur  Vaast,  pour  traitement  des  affections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

[rue  de  l’Odéon,  Paris.  (Prime  épuisée.) 

11“  Une  trousse  de-  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

12»  Une  boîte  Aldogènepourdésinfection, offerte  parlaSociÉTÉGÉNÉRALED’ANTiSEPSiE,  i5,r.d’Argenteuil,  Paris. 

i3“  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  Augereau,  69,  avenue  des  Ternes. 

14°  Btul  nickelé  “  L’Indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montre  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procéûle  6regefé),ofîért  parla  Société  ELECTRO-lNDUSTRiELLE(maiso«  Maf/iieu),  1 13, Bd.  St-Germain,àParis. 

i5°  Unthermomètre  maxlma,  offert  par  lamaisonPuNiET,  179, faub.  St-Honoré,à  Paris.  (Prime  épuisée.)  ■ 

16“  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

17“  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  (au  choix). 

18°  Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  delà  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

19®  Bon  de  remboursement  de  six  francssur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

20°  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C®,  Appareils  de 

21°  Bon  de  remboursement  de  sixfrancs  sur  tout  achatde  26  fr.  à  ia  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

22“  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  (Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C'*  de  Fougues. 

23“  Bon  pour  une  journée  à  passer  à  Korbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  et  un  déjeuner. 

24°  Un  colis  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  la  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveeri. 

23“  Elégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumeriè  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.  (Il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  ta  somme  de  Sfr.  5o,  plus  /  fr.  pour  le  port  en  France). 

26“  Un  flacon  Perhydrol  buccal,  offert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

28®  Sous-vËtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  VII,  à  Paris. 

29“  Formolateur  Héllos  A.  (Prime  épuisée). 

3o°  Une  seringue  porte-algullle  ou  seringue  d’urgence  du  D'  Delangre,  toujours  aseptique,  offerte  par  la 
maison  Mathieu,  ii3.  Bd  St-Germain,  Paris. 

3i“  Sac  d’excellents  chocolats,  offert  par  la  maison  “  A  la  Marquise  de  Sévigné  ”,  boulevard  de  la  Made¬ 
leine  et  rue  de  Sèvres,  à  Paris  (chocolaterie  de  Royat).  (Prime  épuisée.) 

32“  Deux  bougies  allumage  électrique  Standard  pour  automobile  (au  choix  Tourist  n“  7  ou  Standard  à  culot 
long),  offertes  par  M.  Mounier,  39,  rue  Popincourt,  à  Paris.  (Joindre  2  fr.  au  prix  de  l'abonnement, 
plus  5o  centimes  pour  le  port). 


FORMOLATEURS  HELIOS 

Pour  la  DÉSINFECTION 

et  la  STÉRILISATION 


Rue  des  Petits  Hôtels 

PARIS 


Ili  — 


LIBRES  PROPOS 


PESTE  ET  CHRONOGRAMME 

Dans  ce  numéro  de  Paris  Médical  consacré  aux 
Maladies  infectieuses  et  où  il  sera  longuement 
question  de  la  peste,  il  n’est  peut-être  pas  sans 
opportunité  de  reproduire  la  médaille  ci-contre 
frappée  par  la  ville  de  Hambourg  pour  célébrer 
sa  délivrance  de  l’horrible  fléau. 

A  Vavers  est  représentée  la  cité  hanséatique 
stylisée,  avec  au  premier  plan  l’Elbe  chargée  de 
vaisseaux  et  dans  les  airs  un  ange  planant  et 
tenant  l’écu  de  la  ville. 

Comme  inscription  :  sedet  sub  protectione  et  tutela 
Altissimi,  ps.  91. 


A  l’exergue  :  Hamburgum  a  peste  liberatuin. 

Au  revers  dans  un  paysage,  un  arc-en-ciel  Sous 
les  rayons  d’un  soleil  éclatant  avec  cette  inscrip¬ 
tion,  post  funera  munera  cœli. 

A  V exergue,  gen.  ix.  v.  xiii. 

Cette  médaille  fournit  un  exemple  d’inscription 
chronogrammatique.  Elle  est  datée,  mais  cherchez 
la  date  et  si  vous  n’êtes  pas  initiés  au  secret  de  ce 
genre  d’inscription,  vous  ne  la  trouverez  pas. 


Considérez  à  l’avers  -l’extrait  psalmique  ; 

seDet  sVb  proteCtIone  et  tVteEa  aEtIssIMI, 

vous  y  reconnaîtrez  deux  types  de  lettres,  des 
grandes  et  des  petites.  Totalisez  les  grandes  en 
leur  attribuant  la  valeur  qu’elles  possèdent  expri¬ 
mées  en  chiffres  romains  et  vous  obtiendrez  la 
date  en  question,  1714. 

En  effet,  D-f-V-f C+I-f V-bE-f E+I+I+M-fl 
=  500-f  5-f  loo-bi-f  5+5o-b5o-l-i-f  i-fi  000-1- 1. 
C’est-à-dire  1714. 

Les  chronogrammes  ont  été  très  à  la  mode 
à  certaines  époques  et  dans  certains  pays.  Ainsi 


du  xie  auTxviii®  siècle,  en  Allemagne,  en  Hol¬ 
lande  et  en  Belgique. 

On  en  usait  sur  les  monuments  de  pierre  et 
surtout  sur  les  monuments  métalliques.  Et  c’est 
ainsi  qu’une  autre  médaille  frappée  à  Vienne 
en  souvenir,  elle  aussi,  de  l’extinction  de  la  peste 
en  1714,  enregistre  sa  date  par  cette  inscription  : 

siE  IsT  lEzx  Vntee  DEMjî  sChVtz  GOTTES 
sICher. 

A.  G. 


—  IV  — 


Sans  sueurs,  sans  collapsus,  sans  action  nocive 

—  L’ELBON  CIBA  — 

Abaisse  la  température  des  bacillaires 
Échantillons  et  littérature  :  LABORATOIRES  CIBA,  ST  FONS 


mineralogene  bosson 

SiUc&te  de  Soude  titré  et  eoluble 
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LA  LUTTE  CONTRE  LA  PESTE  EN  PROVENCE 

SOUS  LA  RÉGENCE 

Par  le  D'  A.  FRAIKIN  (i) 

Ancien  chef  de  clinique  à  la  l'acultc  de  Bordeaux 
Directeur  de  l'Institut  physiothérapique  d'Argelès  (Utes-Pyrénées). 

La  lutte  contre  la  peste,  oubliée  aujourd’hui,  du 
moins  en  Europe,  a  été  une  des  grandes  préoccupa¬ 
tions  de  nos  ancêtres.  A  juste  titre  !  Ce  «  mal  qui 
répand  la  terreur  »  ne  justifiait  que  trop  par  ses 
effroyables  ravages  les  mesures  sanitaires  qu'on 
s'efforçait  de  pren¬ 
dre  contre  lui  ;  bien 
souvent  en  vain, 
hélas  ! 

Récemment,  en 
faisant  des  recher¬ 
ches  dans  les  archi¬ 
ves  du  Vatican, 
mon  frère,  M.  J. 

Praikin,  a.  décou¬ 
vert  quelques  docu¬ 
ments  intéressants 
sur  la  lutte  orga¬ 
nisée  contre  «  la 
peste  en  Provence, 
sous  la  Régence  » 

(in  Annales  de  Pro¬ 
vence,  1912).  Ces 
documents  fournis¬ 
sent  rme  contribu¬ 
tion  à  l’hygiène 
sociale  et  à  T  anti¬ 
sepsie  au  début  du 
xvni<=  siècle.  Aussi 
a-t-il  paru  bon  de 
les  publier  ici.  Ils 
sont  extraits  de  la 
Nonciature  de  Fran¬ 
ce  (t.  241,  volmne 
non  paginé). 

«  .Transmis  à 
Rome  par  le  nonce 
apostolique  à  Paris, 
ils  lui  avaient  été  remis  par  le  gouvernement  de  Sa 
Majesté  Très  Chrétienne,  qui,  peu  satisfait  des 
mesures  sanitaires  adoptées  par  les  autorités  avi- 
gnonnaises  et  préoccupé,  à  bon  droit,  de  la  persis¬ 
tance  de  l’épidémie  sur  leur  temtoire  alors  qu’elle 
avait  à  peu  près  disparu  de  toute  la  région  du  Sud- 
Est,  lui  proposa  d’y  envoyer  mi  coimnissaire  royal 
chargé  de  prendre  la  direction  des  hostilités  contre 
l’eimemi  commmi,  et  tout  xm  personnel  d’agents 

(1)  J.  Fraikin. 


chargés  de  procéder  à  la  désinfection  des  lieux  con¬ 
taminés.  Le  nonce  se  déclarait  contraire  à  la  pre¬ 
mière  partie  de  cette  proposition,  qu’il  considérait 
connue  un  empiètement  inadmissible  sur  la  sou¬ 
veraineté  papale,  mais  conseillait  d’accepter  la 
seconde.  Il  joignait  à  sa  dépêche,  en  date  du  23  mars 
1722,  les  trois  documents  suivants». 

Manière  de  purifier  les  églises  dans  les  villes 
qui  ont  été  attaquées  {sic)  de  la  contagion. 

Les  églises  et  chapelles  publiques  doivent  d’abord 
estre  parfumées 
avec  de  la  poudre, 
et  ensuite  avec  le 
parfum  de  la  -ville  ; 
observant  qu’il 
n’en  doit  estre  ou¬ 
vert  aucunes  de 
celles,  ou  les  Com¬ 
missaires  ne  certi¬ 
fieront  pas  avoir 
fait  faire  ces  par- 
funis,  quand  bien 
même  il  n’y  auroit 
été  enterré  aucxm 
pestiféré,  et  ce  sans 
en  excepter  les 
Eglises  des  Reli¬ 
gieuses. 

Dans  celles  ou  il 
n’y  à  {sic)  pas  de 
caveaux,  et  ou  il 
aura  été  enterré 
quelque  corps  pes¬ 
tiféré  dans  de  sim¬ 
ples  fosses,  ces' 
fosses  seront  mar¬ 
quées  par  ime  croix 
gravée  sur  le  pavé 
afin  qu’elles  ne 
.soient  point  ouver¬ 
tes  sans  pennission, 
et  qu’a  cet  effet  il  ' 
en  soit  remis  un 
État  certifié  par  le  Chef,  et  quelqu’mis  des  princi¬ 
paux  de  ces  Églises  et  comme  suspectes,  après 
avoir  été  nettoyées,  c’est-à-dire  après  en  avoir  ostè 
la  poussière  et  les  toiles  d’araignée,  on  les  patfumera 
de  la  manière  suivante. 

Le  premier  jour  les  portes  et  les  fenêtres  étant 
fermées,  on  y  allumera  du  foin  arrosé  de  vinaigre  ou 
de  vin  gastè  et  après  que  cette  fumée  aura  esté 
enfermée  dans  ces  Églises  pendant  tout  le  jour  on  en, 
ouvrira  les  fenestres  pendant  la  nuit,  le  second  jour 
on  les  parfumera  avec  de  la  poudre,  observant  encore 
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de  n’ouvrir  les  fenestres  que  pendant  la  nuit,  et 
le  3®  jour  on  les  parfumera  avec  le  grand  parfum 
de  la  ville,  laissant  les  portes  et  fenestres  fermées 
pendant  un  jour  et  une  nuit  ;  enfin  on  en  Ijlancliira 
les  murailles. 

Dans  les  Églises  ou  il  aura  esté  enseveli  des  CoqDS 
pestiferez,  mais  dans  peu  de  caveaux  seulement,,  l’on 
cimentera  les  join¬ 
tures  de  ces  tom¬ 
beaux  de  telle  sorte 
qu’il  n’en  puisse 
sortir  aucmie  exa- 
laison,  et  que  le 
ciment  ne  puisse 
s’enlever  aisément  ; 
ils  seront  marquez 
auec  une  grande 
croix  sur  la  pierre 
et  nmnerottés,  afin 
d’en  estre  dressé 
mi  Etat  certifié  par 
le  chef  et  quel- 
qu’uns  des  princi¬ 
paux  de  ces  Eglises 
auquel  il  sera  or¬ 
donné  très  expres¬ 
sément  d’estre  ex¬ 
acts  et  fidels  (sic), 
de  les  y  comprendre 
tous  sous  peine,  si 
l’on  venoit  à  décou¬ 
vrir  qu’ils  en  eus¬ 
sent  obniis  quel¬ 
qu’un,  de  les  rendre 
responsables  des 
suites,  et  poursuivis 
pour  raison  de  ce 
ainsi  que  le  cas  le 
requiereroit,  com¬ 
prenant  darrs  ce  s;n" 

reglement  les  tom-  ' 

beaux  qui  seront  dans  l’intérieur  des  Monastères 
des  Religieuses  dans  lesquels  il  aura  été  mis  quelque 
corps  pestiféré  :  il  doit  être  aussi  deffendu  sous 
les  peines  les  plus  sévères  d’ouvrir  ces  tombeaux 
sans  permission  sous  quelque  pretexte  que  ce 
puisse  estre,  on  nettoyera  soigneusement  ces  Eglises, 
on  en  estera  la  poussière  et  les  toilles  d’araignées  ' 
même  des  voûtes,  ou  en  blanchira  les  murailles  à 
la  hauteur  des  pilliers  ou  arcades,  et  on  y  fera  Jes 
trois  parfums  désignés  dans  l’article  précédent. 

Des  Eglises  qui  ont  esté  totalement  infectées  par 
la  sejDulture  des  cadavres  pe.stiferés  dont  on  à  remplj 
tous  les  caveaux,  demandants  par  conséquent  luie 


attention  particulière,  l’on  coimnencera  par  en  ouvrir 
les  portes  et  les  fenestres  (en  mettant  des  barrières 
devant  les  portes  afin  que  personne  n’y  puisse 
entrer)  pour  que  l’air  y  donne  librement  de  toutes 
parts,  et  ce  pendant  mr  mois,  en  tenant  cependant 
les  portes  fermées  pendant  la  nuit,  on  les  nettoyera, 
parfumera,  on  en  blanchira  les  murailles  ainsi  qu’il 
a  déjà  esté  eupli- 
(jué  ;  et  connue  il 
ne  conviendroit 
plus  sans  de  terri¬ 
bles  inconvéniens 
d’y  enterrer  person¬ 
nes,  il  en  sera  fait 
defenses  aux  pres- 
tres  et  Rehgieux 
qui  les  deservent, 
sous  de  rigoureuses 
peines  tant  pour 
eux  que  pour  toutes 
les  personnes  qui 
contribueroieut  eu 
quelque  manière 
que  ce  soit  à  ces 
enteiTements  et 
enfin  il  sera  or¬ 
donné  de  faire  faire 
un  nouveau  pavé 
de  piastre  et  de 
ciment  de  l’épais¬ 
seur  de  trois  doits 
ou  environ,  qui 
couvre  générale¬ 
ment  toute  l’éten¬ 
due  de  ces  Eglises. 
Il  sera  pareillement 
défendu  par  les 
mêmes  raisons  et 
sous  les  mêmes 
j)eines  d’enterrer 
aucmiement  dans 
aucun  des  Cimetières  de  la  ville,  l’on  en  fera  murer 
les  portes  et  estabhr  de  nouveaux. 

A  l’egard  des  orUemeiis,  linges,  tapis  et  tapisseries 
des  Eglises  infectées  ou  suspectes  qui  ont  esté  en¬ 
fermés  dans  ces  EgUses  ou  dans  leurs  sacristies  pen¬ 
dant  la  contagion,  on  les  fera  battre  avec  des  verges, 
les  exposant  au  soleil  et  au  vent,  parfumant  ce  qui 
peut  souffrir  le  parfum  sans  estre  gâté,  et  blanchis¬ 
sant  les  linges  :  pour  ne  pas  comuniquer  une  mau¬ 
vaise  odeur  aux  ornemens,  on  pourra  se  contenter, 
après  qu’ils  auront  esté  exposés  au  grand  air  pen 
dant  (jnelques  jours,dc  les  ijarfunier  avec  du  thin, 
du  romarin,  .de  la  sauge  de  Bois  et  de  la  graitie  de 
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Genievre.  I^es  armoires,  les  tables,  les  priedieu,  les  ensuite  frottés  et  exposés  à  l'air  autant  que  l’on 
bancs,  les  chaises,  les  confessionaux  et  généralement  pourra.  Tout  ce  qui  est  de  fer  ou  de  métal  sera  lavé 


Sai.nt  Rocii.  ((;h.irbon  pesteux  sur  la  partie  moyenne  de  la  cuisse). 

Église  de  Sainte-JIarie-des-.tngcs  i  Lugans  (Suisse).  —  l-'resque  de  Bernardino  Luini  (fig.  3). 

toute  la  boiserie  des  Eglises  et  sacristies  seront  frotté,  écurè,  et  s’il  se  peut,  exposé  à  l’air  et  au  soleil, 
nettoyés  et  frottés,  et  s’il  n’y  à  ni  peinture  ni  dorure,  Ees  livres  de  chœur.  Missels,  Registres,  etc.  seront 
ils  seront  lavés  avec  de  l’eau  chaude  et  du  vinaigre,  desinfectez  en  les  secouant,  les  exposant  à  l’air  et 
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au  vent  pendant  quelques  jours  et  en  les  parfumant. 

Pour  que  les  Comissaires  (sic)  qui  seront  establis 
pour  avoir  inspec¬ 
tion  sur  la  desin¬ 
fection  des  Eglises 
en  ayent  une  par¬ 
faite  connoissance, 
ils  seront  appelles 
pour  y  voir  procé¬ 
der,  et  après  avoir 
executè  tout  ce  qui 
vient  d’estre  pres¬ 
crit,  ils  seront  tenus 
de  rapporter  des 
certificats  signés 
d’eux  qui  seront 
remis  au  Greffier 
de  la  ville,  afin 
d’estre  assuré  de 
l’exécutions  (sic) 
des  ordres  qui  au- 
roient  été  donnés. 

Pesd.  Comissai¬ 
res  seront  pareille¬ 
ment  tenus  de  faire 
toutes  les  perqui¬ 
sitions  nécessaires 
pour  scavoir  quel¬ 
les  Eglises  seront 
nettes,  suspectes, 
et  infectées  et  d’en 
donner  im  Etat 
certifié  par  eux 
pour  estre  aussi 
remis  au  Greffe. 

L,e  présent  Regle¬ 
ment  sera  leu  et 


contagion,  la  desinfection  des  Etoffes  ne  s’y  scauroit 
faire  sans  une  grande  communication,  infaillible¬ 
ment  capable  de 
renouveller  la  ma¬ 
ladie,  l’on  croit  que 
la  manière  la  plus 
sure  pour  y  p>arve- 
uir  sans  inconvé¬ 
nient  est  celle  de 
faire  constmire  à 
une  certain^  dis¬ 
tance  de  la  ville 
dont  ou  purifiera 
les  Etoffes,  un 
lazaret  en  forme  de 
halle,  couvert  de 
paille,  autour  du¬ 
quel  on  fera  mie 
enceinte  de  palissa¬ 
de  qui  n’aura  qu’u¬ 
ne  porte  dont  la 
clef  sera  confiée  à 
l’officier  chargé  de 
la  garde  dudit  laza¬ 
ret. 

D’obliger  sous 
peine  de  la  vie  tous 
lès  Marchands  '  et 
ceux  qui  peuvent 
avoir  des  Etoffes 
de  les  déclarer  pour 
estre  transportées 
au  lazaret  avec  la 
marque  de  chaque 
particulier  à  qui 
elles  appartien¬ 
dront,  sans  les 
debaler  n’y  (sic) 
deplier,  et  y  rester 
pendant  le  teins 
qu’il  sera  prescrit 
afin  d’être  bien  ai- 
rées,  après  lequel 
teins  on  fera  passer 
toutes  ces  étoffes 
au  foulon,  et  retein¬ 
dre  celles  q'ui  l’au¬ 
ront  desja  esté. 

Il  sera  necessaire 
de  faire  construire 
une  baraque  auprès 
du  lazaret  pour 
detacliera  mi 
nombre  suffisant  de  soldats  pour  faire  des  patrouil¬ 
les  la  nuit  afin  que  persomie  n’en  puisse  approcher. 
On  pourroit  niesler  cette  patrouille  de  soldats 


pubhè  aux  Messes 
qui  se  disent  aux 
portes  des  Eglises, 
et  affiché  par  tout 
ou  besoin  sera 
déclarant  que  l’ou¬ 
verture  desd.  Egli-' 
ses  ne  sera  permise 
que  sur  un  certi¬ 
ficat  desd.  Coimiiis- 
saires  par  lequel  il 
paroîtra  que  tout 
ce  qui  est  prescrit' 
par  ce  Regleiuentj 
aura  été  fidèleuientj 
exécuté  dans  tous 


.-tcadcmic  des  Bc.iu 

points. 


de  corps  de  garde,  dont  ( 


Mémoire  sur  la  désinfection  des  étoffes. 

Coimiie  dans  ime.  ville  qui  à  esté  attaquée  par  la 
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Docteur, 

L«  THAOLAXINE 

en  Paillettes,  Cachets,  Granulé,  Comprimés 

est  le  PREMIER  Produit  Français  qui  ait  appliqué 

lAGAR-AGAR 

au  traitement  de  la 

CONSTIPATION  CHRONIQUE 

par  les 

MUCILAGINEUX 


et  qui  a  été  le  point  de  départ  de  TOUS  les  travaux  publiés  sur  la  question 

Ne  pas  confondre  la  THAOLAXINE  avec  les  imitations  que  son|succès 
a  provoquées. 


ÉCHANTILLONS  ET  LITTÉRATURE  SUR  DEMANDE  ADRESSEE 
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et  d’habitans  choisis  qui  n’ayent  aucun  interest 
auxd.  Marchandises. 

Il  sera  pareillement  necessaire  d’establir  une 
garde  dans  l’interieur  du  lazaret,  pour  veiller  à  ce 
que  les  Etoffes  ne  se  gâtent  point,  comme  aussi 
un  couvreur  pour  remedier  sur  le  champ  aux  acci¬ 
dents  que  l’injure  du  tems  pourroit  causer  à  la 
couverture  du  Bastiment. 

Il  ne  faudra  faire  publier  l’ordonnance  qui  pres¬ 
crira  la  maniéré  de  desinfecter  les  étoffés  qu’ après 
que  led  lazaret  aura  esté  construit,  et  que  suivant 
la  situation  des  lieux,  il  aura  esté  choisi  mie  maison 
dans  chaque  lieu  pouur  servir  de  Magasm  pour 
toutes  les  étoffés  qui  s’y  trouveront. 

Chaque  Detempcteur  d’etoffes  ayant  déclaré  la 
quantité  qu’il  en  à,  il  sera  ordonné  de  les  faire  porter 
avec  précaution  dans  ce  Magazm,  et  après  que 
chaque  particuher  aura  remis  la  quantité  d’Etoffes 
portée  par  sa  déclaration,  celui  qui  commandera 
fera  faire  des  perquisitions  au  moindre  soupçon 
qu’il  y  en  aura  de  recellèes  afin  de  faire  punir  les  cou¬ 
pables,  s’il  s’en  trouve. 

Quand  les  Etoffes  de  chaque  lieu  auront  esté  mises 
dans  le  Magazin,  dont  le  Commandant  fera  tenir 
une  (sic)  inventaire  contenant  le  nom,  la  qualité, 
le  nombre  de  ceux  à  qui  elles  appartiennent  et  la 
marque  du  Marchand,  il  sera  ordonné  d’en  murer 
la  porte,  et  on  y  établii-a  mie  sentinelle  pour  éviter 
toute  sorte  d’inconvénient  (sic). 

Ée  transport  de  ces  Marchandises  des  maisons 
ou  elles  se  trouveront  jusqu’au  Magazin  destiné 
pouvant  coimnuniquer  quelque  infection,  il  sera 
ordonné  après  avoir  fait  retirer  les  déclarations  des 
particuliers,  qu’ils  seront  tenus  d’ouvrir  les  portes 
des  boutiques  ou  caves  ou  seront  ces  marchandises 
et  qu’en  présence  d’un  consul  et  d’un  commissaire  du 
Bureau  de  santé  qui  seront  présents  à  ce  transport,  il 
sera  choisi  le  nombre  de  personnes  nécessaires  pour 
les  transporter  aux  Magasins  avec  des  tombereaux 
ou  charettes  qui  seront  précédées  ou  suivies  de  deux 
soldats  afin  qu’aucun  habitant  ne  puisse  toucher 
ni  aprocher  ces  Etoffes,  et  qu’elles  ne  soient  maniées, 
chargées  ni  déchargées  que  par  ceux  qui  seront 
choisis  pour  cela,  qui  seront  regardés  connue  infects 
et  qui  ne  pourront  coimnuniquer  avec  qui  que  soit. 

Lorsque  toutes  les  Etoffes  auront  esté  mises  dans 
le  Magasin  du  lieu  avec  ces  précautions  il  faudra 
faire  faire  quarentaine  à  ceux  qui  auront  manié, 
chargé  ou  deschargè  ces  Etoffes,  faire  bien  laver  avec 
le  vinaigre,  et  flamber  ensuite  les  cliarettes.  Bran¬ 
cards,  Tombereaux  et  (?)  Civières  qui  auront  servi 
à  cet  usage. 

Il  faudra  user  de  même  à  chaque  lieu,  à  mesure 
que  l’on  voudra  le  desinfecter,  et  y  avoir  mi  Magasin' 
particulier,  ne  convenant  pas  de  faire  porter  d’un 


lieu  dans  un  autre  des  marchandises  mssi  suspectes 
que  celles-la  sans  risquer  qu’il  en  arrive  des  suites 
fâcheuses. 

Les  Etoffes  mises  en  Magasin  y  resteront  jusqu’à 
ce  que  la  Cour  prescrive  le  tems  de  la  désmfection . 
Mais  sans  attendre  ce  qu’elle  décidera  la  dessus,  il 
faut  au  plustost  et  sans  perdre  un  moment  de  tems, 
mettre  en  heu  de  sûreté  ces  Marchandises  parce 
qu’autrement  ceux  à  qui  elles  appartiennent  les 
feroient  enlever  pour  les  faire  sortir  dés  villes  ou 
elles  sont,  ou  pour  les  cacher,  et  renouveler  par  la 
le  mal  qu’on  veut  éteindre. 

Mémoire  sur  la  Désinfection  générale 
des  Maisons,  Meubles  et  Effets  qui  ont  servi, 
et  ou  il  y  à  eu  des  pestiferez 

Il  sera  établi  des  parfumeurs  en  titre  d’office  qui 
seront  chargez  de  parfumer  avec  les  parfums  men¬ 
tionnés  cy  apres  toutes  les  maisons. 

Premièrement.  —  Les  parfumeurs  seront  habillés 
de  toille  cirée  avec  des  gands  et  des  lunettes,  et 
tout  couverts. 

2®.  —  Ils  assembleront  dans  une  même  chambre 
toutes  les  choses  empestées  ou  suspectes,  fenneront 
ou  boucheront  toutes  les  fenestres,  cheminées  et 
toutes  les  ouvertures. 

3®.  —  Ils  tendront  des  cordes  dans  ladite  chambre 
d’un  bout  à  l’autre  pour  y  ranger  les  linges,  tapis  ou 
autres  choses  empestées. 

4®.  —  Quant  aux  matelats,  paillases,  couvertures, 
draps  de  lits,  traversins,  qui  ont  servi  et  sur  lesquels 
ont  couché  des  pestiferez,  lesd.  parfumeurs  les  jette¬ 
ront  dans  la  rue,  se  semant  de  crochets  de  fer,  par 
une  fenestre  qu’ils  auront  laissé  ouverte  à  cet  effet 
et  qu’ils  refermeront  ensuite. 

5®.  —  Pour  les  meubles,  linges,  ou  effets  qui  ont 
été  enfermés  dans  des  coffres  du  armoires,  il  ne  faut 
jjas  les  en  tirer,  il  suffira  de  soulever  les  couvercles 
des  coffres  ou  les  portes  des  armoires  en  sorte  qu’il  y 
ait  du  vuide  entre  deux,  et  les  laisser  ainsi  ouvertes 
afin  que  la  fumée  les  pénètre. 

6®.  —  On  couvrira  d’une  toille  les  glaces,  tableaux 
et  autres  meubles  précieux  qui  ne  sont  point  d’etoffe. 

7®.  —  On  ne  doit  pas  parfumer  l’argent,  ni  la 
vaisselle,  n’y  l’etain,  n’y  le  cuivre,  il  suffit  de  les 
laisser  tremper  dans  l’eau  froide  ou  chaude  pendant 
quelque  tems  et  les  laver  ensuite  avec  du  vinaigre. 

8®.  —  Toutes  ces  choses  ainsi  disposées,  on  doit 
nettoyer  fort  exactement  par  toute  la  maison,  et 
jetter  toutes  les  immondices  et  ordures  dans  la  rue, 
les  y  faire  ramasser  en  un  tas  et  les  faire  bmler. 

9®.  —  Le  parfumeur  commencera  à  établir  ces 
parfums  et  à  y  mettre  le  feu  par  le  plus  haut  étage 
de  la  maison  infectée,  il  ne  doit  point  partir  delà 
qu’il  ne  voye  le  parfum  en  état  de  bien  brasier  ; 
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alors  il  se  retirera  et  fermera  la  porte  de  la  chambre, 
de  la  il  ira  à  un  autre  et  d’etage  eu  étage  il  eu  versera 
de  même,  et  vieudra  ensuite  mettre  le  feu  aux  ordures 
qu’il  aura  jette  dans  la  rue. 

io“.  —  Il  eu  usera  de  même  à  l’egard  des  matelats, 
paillasses,  lits  de  plumes,  draps  de  lits,  couuertures  et 
traversins  qu’il  aura  jette  dans  la  Rue,  auxquels  il 
mettra  ensuite  le  feu. 

iic.  —  La  dose  du  parfum  est  de  quatre  livres  et 
demie  pour  les  grands  appartemens,  les  deux  tiers  de 
cette  quantité  pour  les  médiocres  et  la  moitié  pour 
les  petits. 

12®.  —  Les  maisons  ainsi  parfumées  doivent 
demeurer  l’espace  de  trois  jours  fermées,  apres  les¬ 
quels  on  peut  y  entrer  pour  ouvrir  toutes  les  portes 
et  feuestres,  afin  que  l’air  et  le  vent  purifient  les 
mauvaises  odeurs  du  parfum,  et  deux  jours  après,  on 
peut  toucher  les  meubles  sans  crainte  de  recevoir 
aucun  mal. 

13®.  —  On  nommera  un  Commissaire  général  dans 
chaque  lieu  qui  aura  l’intendance  et  l’inspection 
générale  sur  la  desinfection  et  sur  les  parfums,  et  à 
qui  tous  les  Commissaires  particuliers  et  autres 
préposés  seront  tenus  de  rendre  compte,  et  de  ne 
rien  faire  que  par  ses  ordres. 

14®.  —  On  divisera  les  villes  ou  villages  en  plu¬ 
sieurs  quartiers  selon  la  grandeur  et  l’étendue  de 
chaque  lieu,  et  chaque  quartier  aura  sou  Commissaire 
qui  tiendra  un  registre  des  Maisons  qui  devront  estre 
desinfectées  dans  son  quartier,  il  fera  mettre  une 
croix  rouge  sur  les  portes  desd.  Maisons,  il  marquera 
chaque  jour  sur  son  Registre  les  maisons  qui  auront 
esté  desinfectées,  et  après  que  les  parfums  auront  esté 
faits,  et  lorsqu’on  ouvrira  les  maisons  pour  leur  faire 
prendre  l’air,  il  effacera  la  croix  rouge,  et  en  mettra 
une  blanche  à  la  place,  et  il  laissera  toujours  la  porte 
de  la  Rue  fermée,  et  apres  les  deux  jours  d’intervalle 
marqués  cy  dessus,  le  Commissaire  général  fera  la 
visite  pour  voir  si  tout  à  esté  exécuté  dans  l’ordre  et 
fera  remettre  les  Clefs  aux  propriétaires  et  donnera 
un  certificat  au  Commissaire  du  quartier  de  l’ouvrage 
qu’il  aura  fait  dans  là  journée,  s’il  l’approuve. 

13®.  —  Le  Commissaire  général  sera  saisi  de  toutes 
les  clefs  des  Maisons  qu’il  faudra  parfumer,  qu’il 
remettra  au  Commissaire  de  quartier  à  mesure  qu’il 
y  faudra  travailler.  Il  est  défendu  sous  peine  de  la 
vie  à  toutes  personnes  d’entrer  dans  les  maisons  infec¬ 
tées  avant  qu’elles  ayent  esté  parfumés,  et  aux  par¬ 
fumeurs  et  leurs  aides,  de  rien  détourner  ny  prendre 
dans  lesd.  maisons  sous  les  mêmes  peines  ;  et  pour  oter 
tout  soupçon,  lesd.  parfumeurs  entreront  dans  les 
maisons  les  poches  \’nides  et  renversées  et  en  sorti¬ 
ront  de  même. 

i6«.  —  Il  est  deffendu  à  toute  personne  de  quelque 
qualité  et  condition  qu’elle  soit,  d’effacer  les  croix 


qui  seront  mises  sur  les  portes  des  maisons  qui  n’ont 
pas  esté  parfumées  pour  faire  croire  qu’elles  l’ont 
esté  à  peine  de  50  livres  (?)  d’amende  qui  ser¬ 
viront  à  payer  les  parfumeurs. 

17®.  —  Les  consuls  des  lieux  feront  les  marchés 
tels  qu’ils  le  jugeront  à  propos  avec  les  parfumeurs, 
qui  seront  payés  par  les  propriétaires  des  maisons  qui 
seront  en  Etat  de  payer,  et  par  la  Communauté  pour 
ceux  qui  sont  pauvres  :  lesd.  parfumeurs  ne  seront 
payés  que  sur  les  certificats  du  Commissaire  du  quar¬ 
tier,  visez,  par  le  Commissaire  Général. 

Composition  et  Doze  des  parfums, 
avec  la  manière  de  parfumer. 

(le  poix  noire 
de  saiidaraque 
de  Raisiné  ou  Colopliane 
de  souffre  en  poudre 
de  Goudron 
d’huile  de  Genevrier  dite 
de  Cerde  {sic) 

Le  parfumeur  fondra  avec  le  feu  la  poix  noire, 
la  sandaraque  et  la  raisiné  dans  un  vase  de  cuivre 
ayant  soin  de  les  unir  et  les  remuant  de  teins  en  teins 
avec  une  spatule  ;  quand  elles  seront  entièrement 
fondues  et  unies  sans  tirer  le  vaze  de  dessus  le  feu  il 
ajoutera  l’huile  de  Genevrier  et  le  Goudron,  remuera 
encore  avec  la  spatule  le  mélange  pour  unir  parfai¬ 
tement  les-  matières  ;  cette  union  étant  faite,  il 
estera  le  vaze  du  feu,  et  ajoutera  au  sud.  mélangé  le 
souphre  eu  poudre  fine,  et  à  force  de  remuer  avec  la 
spatule,  il  incorporera  bien  le  souphre  avec  tout  le 
reste  pour  former  une  matière  molasse,  de  laquelle 
[sic)  il  imbibera  une  quantité  suffisante  de  filasse  à 
pouv  oir  emploj'er  toute  la  matière. 

Cette  filasse  ainsi  imbibée  et  préparée,  sera  mise 
dans  mi  chaudron  sur  lequel  il  versera  demie  livre 
d’huile  de  Therebentine,  il  y  mettra  le  feu  avec  une 
allumette,  l’huile  de  Therebentine  s’allumera  et  pro¬ 
duira  l’effet  d’un  pegon  [sic)  qui  consumera  entière¬ 
ment  la  matière.  Cette  doze  servira  pour  les  plus 
gran  ds  appartemens  ;  les  deux  tiers  de  la  même  doze 
seront  pour  les  moyens  et  la'  moitié  .suffira  pour  les 
petits. 

Le  chauderon  destiné  pour  le  parfum  sera  mis  à 
l’endroit  le  plus  commode  de  l’appartement  à  par¬ 
fumer  ;  apres  que  le  parfumeur  y  aura  placé  au 
milieu  deux  ou  trois  bancs  fort  hauts  percés  eu'  plu¬ 
sieurs  endroits  pour  y  ficher  des  bâtons  longs  et 
fennes  de  manière  qu’ils  occupent  toute  la  longueur 
presque  de  rappartemeut,  sur  lesquels  il  étalera  tous 
les  meubles  à  parfumer  mieux  que  sur  des  cordes 
tendües  d’une  muraille  à  l’autre,  a  cause  qu’elles 
peuvent  se  rompre,  ou  les  doux  qui  les  tiennent 
tendues  sortir  des  murailles,  et  donner  lieu  ijar  un 
pareil  accident  à  une  [sir)  incendie  ;  toutes  les  portes 


(le  chacun  demie  Livre 

de  chacun  un  (sic)  Livre 
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Toutes  les  Chambres  avec  Salle  de  Bains  ou 

Cabinet  de  toilette  (Eau  courante  chaude: et  froide)  , 

.Lipoïdes  H.  1. 

.  _  Alcaloïdes 

Organes 

Planles 

PILULES  ou  AMPOULES  INJECTABLES  * . 

(Dys°m'énorrtérd2uU)ureuse!  “xfou-  Lipoïde  spé.oifxque  de  la  thyroïde. 

_ Chlorose,  MéUpause,  Sénilité,  etc.)  ff  f  j  J  I.  M  1  Lipoïde  spécifique  du  rein. 

fâ.yt  î“ SÿraiJ'd;  AORÉNOL-CORTEX  S£S£n  ADRÉNOL  TOTAL 

couches,  certaines  Aménorrhées,  Troubles  de  la  .  ,  “  .  ’  . 

castration.  Flexions  et  versions  uté, mes,  etc.)  CEREBROCRINOL,  PANCREOL,  HEPATOCRINOL 

GASTROCRINOL,  MAMMOL 
HYPOPHYSOL,  CARDIOCRINOL,  ENTEROCRINOL 
upoïde  hémopoiétique  du  ^lo-  PLACENTOCRINOL.  PROSTATOCRINOL, 
rouge  (Anémies  primiuves  puLMOCRlNOL,  SPLENOCRINOLJHYMOCRINOL. 

Les  pilules  sont  dosées  de  telle  manière  que  pour  tout  lipoïde  la  dose  normale  est  de  4  à  10  pilules  par  jour. 


et  secondaires). 

Les  pilules  sont  dosées  de  telli 
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des  Cabinets,  des  placards,  des  Gardeiobes,  des  ar¬ 
moires,  des  tables  fennèes,  des  Buffets,  des  comodes, 
des  caisses  qui  se  trouveront  dans  cet  appartement, 
seront  ouvertes,  afin  que  le  parfum  puisse  entrer  par 
tout  ou  il  y  a  des  choses  qui  pourroient  avoir  este 
touchées  par  les  malades.  Cela  estant  ainsi  disposé 
on  mettra  le  feu  au  parfum,  on  fennera  les  portes 
et  fenestres  qui  pouroient  donner  issue  à  la  fumée, 
laissant  à  la  prudence  du  parfumeur  le  soin  d’ouvrir 
une  ou  plusieurs  fenestres  s’il  le  juge  à  propos,  de 
peur  que  la  grande  fumée  n’etouffe  la  flamme  du  par¬ 
fum  par  son  épaisseur. 

Trois  jours  apres  un  premier  iiarfmn  à  flamme,  on 


Dans  les  appartemens  ou  il  y  aura  des  licts  ou  les 
malades  auront  couché,  il  sera  bruslè  sur  le  plancher 
à  chaque  ruelle  de  la  paille,  ou  bien^il  y  sera  versé 
du  vinaigre,  ou  etendu  de  la  chaux  vive  sur  laquelle 
on  versera  de  l’eau  afin  que  les  ordures  des  malades 
qui  y  sont  attachées  soient  enlevées  et  les  murailles 
desd.  ruelles  seront  lavées  avec  un  balet  [sic)  trem¬ 
pé  (i)  dans  le  vinaigre  pouremporterTes  crachats  qui 
y  sont  attachez.  On  passera  l’Eponge  imbibée  de 
vinaigre  sur  les  cordes  qui  y  seront  tendues  le  long 
des  murailles  des  montées  difficiles,  sur  les  marteaux 
des  portes  de  la  Rue,  et  aux  endroits  qui  sont  à 
Ijortèe  pour  tirer  lesd.  portes  après  soy  en  sortant. 


Vue  du  Cours  de  Marseille  per 

fera  un  second  avec  un  quarrè  de  linge  souphrè  de  la 
largeur  de  la  paume  de  la  main,  qu’on  bruslera  au 
milieu  de  l’appartement,  suspendu  par  un  fil  d’archal 
avec  les  mêmes  précautions  qu’on  à  prises  pour  le 
premier. 

Tous  les  parfums  étant  finis,  pour  une  plus  grande 
précaution  le  parfumeur  passera  sur  tous  les  meubles 
de  bois  et  de  métal,  sur  les  portes  et  fenestres,  mais 
principalement  aux  endroits  ou  l’on  porte  naturelle¬ 
ment  la  main  pour  les  toucher,  ou  les  ouvrir  et  s’en 
servir,  ime  Eponge  imbibée  de  vinaigre  :  tout  ce  que 
dessus  étant  fidèlement  exécuté,  nous  ne  doutons  pas 
que  tout  venin  pestilentiel  ne  soit  entièrement  eteint. 

Ee  parfiuneur  et  ses  aides  auront  soin  pour  ne  pas 
prendre  de  mal  d’entrer  dans  les  maisons  infectées 
couverts  d’un  habit  de  toille  cirée  avec  une  Eponge 
fine  imbibée  de  vinaigre,  attachée  au  nez,  avec  un 
creux  au  milieu  de  ladite  épongé  pour  y  mettre  le  nez 
et  ne  respirer  qu’au  travers  d’icelle,  et  jamais  par  la 
Bouche  tant  qu’ils  seront  dans  le  lieu  suspect.  Ils 
auront  des  gands  et  des  crocs  de  fer  pour  leur  servir 
à  étaler  les  meubles,  et  quaud  l’Etalage  en  sera  fait 
.Is  se  laveront  les  mains  de  vinaigre. 


idant  la  peste  de  1720  (fig.  5). 

En  ordonnant  l’exécution  de  ce  que  dessus  il  sera 
nécessaire  d’enjoindre  aux  Commandants,  Consuls, 
et  au  Bureau  de  la  Santé  des  Lieux,  d’y  tenir  aussi 
la  main,  et  de  rendre  un  compte  exact  et  fidèl  de  leur 
diligence  avec  un  procez  verbal  journalier  de  la 
desinfection  générale  signé  et  certifié  par  eux  à  peine 
de  repondre  en  leur  propre  et  privé  nom  et  sur  leurs 
testes  de  Evenemens  qui  peuvent  s’ensuivre. 

Pour  une  plus  grande  précaution,  il  sera  bon  de 
passer  un  blanc  de  chaux  sur  les  murailles  des 
chambres  ou  il  y  à  eu  des  pestiferez,  et  meme  de 
blanchir  toutes  les  maisons  en  dehors. 


Ces  pratiques  de  prophylaxie  et  de  désinfection 
consistaient  donc  surtout,  sous  la  Régence,  en  des 
fumigations. 

Quelques  lustres  plus  tôt,  eu  1656,  pendant  la  peste 
qui  désola  la  ville  papale,  on  avait  aussi  employé  des 
mesures  préventives  plus  ou  moins  énergiques.  Le 
Diario  de  Giacinto  Gigli  nous  en  fait  part  : .  '. 

(i)  Ce  mot  est  répété,  par  lapsus,  dans  le  manuscrit. 
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PHYSIOTHERAPIE 


KINÉSITHÉRAPIE 

Massage  —  Mobilisation  —  Gymnastique 


Médications  symptomatiques 

CIRCULATOIRES,  HÉMATIQUES  et  NERVEUSES 


P.  CARNOT,  DAQRON,  DUCROQUET,  CAUTRU, 
NAOEOTTE-WILBOUCHEWITCH,  BQURCART 

1909,  I  volume  in-8  de  560  p^ges,  avec  356  figures, 
cartonné  { Bibliothèque  de  Thérapeutique  12  fr. 
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«  On  enleva  »,  écrit-il,  «  l’eau  bénite  des  églises  ; 
les  communions  se  faisaient  sans  nappe  et  sans  puri¬ 
ficatoire  ;  plus  d’exposition  des  quarante  heures  ;  les 
grilles  des  confessionnaux  étaient  couvertes  de  par¬ 
chemins  ;  tribunaux  et  écoles  furent  fermés,  la 
moitié  du  Transtévère  fut  close  auec  une  grille  ;  on 
établit  un  lazaret  dans  l’Ile  (du  Tibre)...  Les  condam¬ 
nés,  revêtus  d’une  toile  cirée,  les  mains  gantées  de 


On  pourrait  rapprocher  aussi  cette  prophylaxie 
de  celle  que  mit  eii  œuvre,  un  siècle  plus  tôt,  en 
France,  en  1619,  le  célèbre  archiâtre  Charles  de 
l’Orme.  Il  recommandait  d’ensevelir  les  morts  en  des 
lieux  éloignés,  et  de  purifier  les  maisons  par  de 
grands  feux.  Il  se  fit  faire  un  habit  de  "maroquin.  Il 
ne  sortait  qu’après  avoir  mis  de  l’ail  dans  la  bou¬ 
che,  de  la  rue  dans  le  nez,  de  l’encens  dans  les 


Die  Pest  (fig.  6). 


maroquin  et  une  éponge  imbibée  de  vinaigre  autour 
du  cou,  transportaient  les  malades  au  lazaret.  Les 
morts  étaient  transportés  en  barque  dans  les  près 
de  Saint-Paul,  où  on  les  enterrait,  et  ce  fut  pour  le 
salut  de  leurs  âmes  que  fut  ordonnée  la  récitation 
du  De  ProfunAis  une  heure  après  l’ Angélus  du  soir. 
Leurs  effets  étaient  brûlés.  On  célébra  la  fête  de 
Saint-Pierre  sans  la  girondola,  sans  feux  d’artifices 
et  sans  illumination,  et  la  présentation  de  la 
haquenée  »  (offerte  chaque  année,  ce  jour-là,  par  le 
roi  de  Naples  en  signe  de  vasselage)  «  eut  lieu  d’une 
façon  privée  ». 


oreilles,  des  bésicles  sur  les  yeux,  pour  chasser,  la 
malignité  de  l’air  (i). 

Certes,  parmi  ces  procédés  prophylactiques,  si 
quelques-uns  étaient  intelligents  et  efficaces,  d’autres 
étaient  puérils  et  inutiles.  Cette  lutte,  cependant, 
telle  qu’elle  était,  valait  mieux  que  l’ignorance  et  le 
fatatisme  dont  les  Chinois  ont  fait  preuve  dans  la 
récente  et  meurtrière  épidémie  de  peste,  en  Mand¬ 
chourie. 

(i)  Voir  A.  Fraikin,  lîsqulsscs  et  opinions,  i  vol.,  1910. 
Maloine,  éditeur,  Paris. 


—  351  — 


Tonique  Cardiaque 

DIURÉTIQUE  PUISSANT 

_ _  Pas  d’ Accumulation 

_ _  Pas  dAccoutumana 

_  Pas  toxique 

_  Agit  vite 


—  XXI  — 


VARIÉTÉS 


LES  ÉPIDÉMIES  ET  LA  PEUR 
Par  le  Julien  ROSHEM 

Médecin  aide-maior 

Notre  génération  n’a  pas  connu  les  grandes  épidé¬ 
mies,  et  imagine  mal  la  panique  qui  saisissait  nos 
pères,  à  leur  approche.  Les  récits  des  correspondants 
de  guerre  nous  ont  montré  récemment  l’horreur  du 
choléra  ajoutée  aux  horreurs  des  combats.  Mais  ces 
scènes  lugubres  se  passaient  bien  loin,  le  bourgeois 
qui  en  lisait  la  description  dans  son  journal  s’il 
frémissait  à  ces  évocations  sinistres,  frémissait  si 
l’on  peut  dire  «  objectivement  »,  xm  peu  comme  au 
spectacle,  et  se  savait  tranquille.  Parfois  l’interview 
d’un  illustre  hygiéniste,  les  déclarations  d’im 
ministre  venaient  rassurer  les  plus  timides,  toutes 
les  précautions  étaient  prises,  bien  prises.  Le  bour¬ 
geois  dormait  paisible. 

Si  le  public  actuel  ne  se  préoccupe  guère  des 
grandes  épidémies,  c’est  qu’il  n’en  a  jamais  .vu, 
et  qu’il  est  au  fond  bien  persuadé  que  les  mesures 
d’hygiène  dont  il  médit  tant,  quand  rien  ne  menace, 
enrayeraient  vite  toute  grave  maladie  contagieuse. 
Peste,  choléra,  lèpre,  cela  lui  semble  vieux,  à  jamais 
oublié  !  Il  raille  et  prend  en  pitié  l’affolement  des 
ancêtres,  leurs  chasse-peste  ridicules,  il  juge  sévère¬ 
ment  leurs  paniques  terribles  et  les  massacres  qu’elles 
entraînèrent  parfois. 

Il  est  cependant  certain  que  si  une  grande  épidémie 
venait  à  éclater  en  France,  en  province  ou  à  Paris, 
la  terreur  serait  la  même,  la  fuite  aussi  rapide,  la 
cruauté  envers  les  malades  et  les  mourants  moins 
aflBichée  peut-être,  mieux  réprimée,  mais  toute  prête 
à  se  manifester  au  premier  désordre.  Dans  le  peuple, 
sans  aucun  doute,  on  accuserait  de  mystérieux 
empoisonneurs,  et  qui  sait  même  si  l’on  ne  massa¬ 
crerait.  point  les  boucs  émissaires  du  moment,  — 
comme  l’on  égo|-geait  jadis  les  Juifs  toujomrs  coupa¬ 
bles,  a  priori. 

Car  la  peur  serait  maîtresse  des  âmes  ;  la  peur 
blême  qui  pousse  aux  pires  méfaits,  qui  rend  l’homme 
plus  cruel  que  la  jalousie,  que  l’ivresse,  que  la  folie 
■même. 

Poiutant  la  peur  fut  utile  ;  elle  engendra  les 
moyens  propres  à  combattre  l’épidémie,  susceptibles 
d’en  empêcher  le  retoiu.  Mais  la  rigueur  même  des 
règles  édictées  est  la  marque  du  rôle  de  la  peur, 
dans  leur  genèse.  Sans  vouloir  entrer  dans  le  détail, 
sans  rappeler  les  débordements  sanglants  de  l’ima¬ 
gination  affolée  du  peuple,  il  nous  a  paru  intéressant 
de  montrer  combien  la  peur  aggravait  les  mesures  de 
défense  proposées,  combien  —  dans  l’ignorance  des 
secrets  de  la  contagion  —  elle  faisait  exagérer  les 
précautions.  ■  Nous  nous  efforcerons  ensuite  de 
dénoncer  d’autres  méfaits  de  la  pemr  considérée 
comme  «  cause  prédisposante  »  de  la  maladie.  La 


peur  a  certainement  fait  plus  d’une  fois  «  le  lit  »  de 
la  peste  et  du  choléra  comme  l’alcool  fait  le  lit  de  la 
tuberculose.  Quelques  curieuses  observations  retrou¬ 
vées  appuieront  notre  dire. 

Dans  un  article  paru  à  cette  place  l’amiée  dernière, 
je  rappelais  les  règlements  publiés  à  Dunkefque  aux 
vie  siècle  au  moment  de  la  peste  (i).  Défense  aux 
personnes  qui  pénètrent  dans  la  maison  d’un  pesti¬ 
féré  de  se  promener  avec  des  gens  sains,  défense  de 
leur  adresser  la  parole  ;  pour  qu’on  les  puisse  mieux 
fuir,  ces  réputés  suspects  porteront  une  longue 
baguette  blanche  «  bien  à  découvert,  pendant  le 
terme  de  quarante  jours  après  que  la  dernière  per¬ 
sonne  morte  ou  malade  aura  été  emportée  ou  con¬ 
duite  dehors  ».  Armé  de  cette  baguette,  le  suspect 
ne  devra  pas  circuler  dans  la  ville  entre  sept  heures 
du  matin  et  cinq  heures  du  soir,  sous  peine  d’encourir 
le  bannissement  perpétuel. 

Et  notez  que  ces  règles  draconiennes  ne  visaient 
nullement  des  malades,  mais  des  personnes  parfaite¬ 
ment  saines,  ainsi  pourchassées  pour  avoir  fréquenté 
la  maison  d’un  pesteux.  Quelle  excessive  rigueur.  Il 
fallait  que  l’on  eût  peur,  bien  peur  pour  être  aussi 
cruellement  sévère. 

Les  malheureuses  victimes  du  fléau  eurent  plus 
que  quiconque  à  souffrir  de  cette  terreur  qu’elles 
inspiraient.  Les  inhumations  étaient  si  précipitées 
—  de  crainte  que  les  cadavres  ne  répandissent  la 
contagion,  que  l’on  jeta  souvent  pêle-mêle  à  la  fosse 
des  moribonds  avec  les  morts. 

Alexander  Benedictus  dans  son  Traité  de  la 
peste  nous  en  rapporte  ce  saisissant  témoignage  (2): 

«  Je  sçais  que  les  corbeaux  en  ont  traîné  au  tombeau 
qui  étaient  encore  à  demi  vivans  ;  que  des  personnes 
de  considération  ont  été  enterrées  quoique  leur  vie 
ne  fût  que  cachée  dans  leurs  corps.  Une  femme  des 
plus  illustres,  enterrée  comme  morte,  fut  trouvée 
parmi  les  cadavres,  assise  et  dans  une  autre  place 
avec  les  cheveux  arrachés  et  la  poitrine  décliirée 
avec  les  ongles.  Dieu  I  combien  de  fois  vivante  au 
milieu  des  morts,  adressa-t-elle  au  ciel  des  prières 
perdues  !  Mais  il  n’est  pas  aisé  de  jouir  de  tout  son 
bon  sens  au  milieu-  de  maux  aussi  horribles  et , 
cruels.  »  La  peur  est  bien  ici,  encore,  la  coupable.  Les 
parents  avaient  fui  depuis  longtemps  le  chevet 
empoisonné,  sans  même  attendre  l’agonie  ;  et  le 
moribond  était  livré  au  fossoyeur  qui  sur  l’apparènCe 
de  la  mort  l’enlevait  et  le  jetait  dans  la  charrette.'-' 
Si  l’on  en  croit  Winslow,  les  «  corbeaux  »  savaient 
parfaitement  qu’ils  enterraient  des  vivants  :  «  Un 

(1)  La  grande  peste  de  Dunkerque  (Paris  Médical,  2  a,oût 
1913). 

(2)  Cité  par  Winslow  dans  YIncerlüude  des  signes  de  la  mort. 
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Séjour  d’Eté  recommandable  pour  Familles 

SILS  MARIA 

ENGADINE  (Suisse) 

GüGER’S  HOTEL  WALDHAUS 


SITUATION  INCOMPARABLE 

pour  le  repos  des  gens  surmenés  par  les  affaires.  Loin  du  bruit  et  de  la  poussière  (les  automobiles  sont  interdites). 
Alimentation  rationnelle,  comprenant  beaucoup  de  fruits  et  de  légumes  frais. 

Nombreuses  promenades  ;  à  pied,  en  voiture,  en  barque. 

L’air  de  Sils  convient  aux  enfants  qui  sont  toujours  nombreux  l’été  au  Waldhaus. 


(Suisse) 

HOTEL  BRISTOL 


Au  milieu  d’un  vaste  jardin,  Maison  neuve  de  l®"^  ordre,  tranquille.  Vue  splendide 
GIG£R,  BON  et  C*®,  Propriétaires 

Une  Automobile  est  à  la  disposition  permanente  des  baigneurs  pour  les  conduire  à  l'Établissement  Thermal 

STATION  THERMALE  ET  CLIMATÉRIQUE 
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chirurgien  qui  étoit  à  Marseille  pendant  la  peste 
avait  entendu  dire  par  des  corbeaux  à  qui  l’on  fesoit 
reproche  de  laisser  dans  leurs  tombereaux  un  homme 
encore  vivant,  es  prouve  mouert  :  il  est  assez  mort  !  » 


Les  maisons  contaminées  étaient  désignées  au 
peuple  par  des  signes  visibles  de  loin.  Au  xvio  siècle 
on  les  marque  d’une  croix  blanche.  Celui  qui  est 
convaincu  d’avoir  effacé  la  croix  a  le  poing  coupé. 
Ambroise  Paré  nous  a  laissé  un  tableau  poignant 
de  l’effroi  public  :  «  Geste  maladie  rend  l’honmie  si 
misérable  que  si  tost  qu’il  est  soupçonné,  sa  maison 
(qui  luy  estoit  le  plus  seur  et  le  plus  libre)  luy  sert 
d’une  cruelle  prison  ;  car  on  l’enferme  dedans  sans 
qu’il  puisse  sortir,  ny  que  personne  y  soit  admise 
pour  le  secourir...  Si  on  se  retire  aux  champs,  la 
mesme  crainte  et  horreur  y  est...  Tout  est  clos  et 
fermé  aux  villes,  villages  et  boiugades,  voire  les. 
maisons  propres  sont  closes  à  leurs  maistres..i 
Plus  on  est  recogneu  des  vassaux,  subjects,  ou  servi¬ 
teurs  qu’on  ait,  chacun  tourne  le  dos  et  personne  n’y 
oseroit  aller,  mesme  le  père  abandonne  l’enfant  et 
l’enfant  le  père  ;  le  mary  la  femme  et  la  femme  le 
mary  ;  le  frère  la  sœur  et  la  sœur  le  frère,  voire  ceux 
que  vous  pensez  les  plus  intimes  et  féales  amys,  en 
ce  temps  vous  abandonnent  pour  l’horreur  et  danger 
de  ceste  maladie...  Qu’ainsi  soit  on  a  veu,  lorsqu’on 
apercevoit  seulement  es  rues  les  médecms,  chirur¬ 
giens  et  barbiers  esleus  pour  panser  les  malades, 
chascun  courait  après  eux  à  coups  de  pierres  pour 
les  tuer  comme  chiens  enragés,  disant  qu’il  falloit 
qu’ils  n’allassent  que  la  nuit  de  peur  d’infecter  les 
sains.  »  Il  y  eut  évidemment  des  exceptions,  mais 
rares.  Beaucoup  seraient  braves  au  combat  dans  la 
chaleur  de  la  mêlée  qui  tremblent  à  la  pensée  de  la 
maladie.  On  fuyait  eu  masse,  à  Paris  lors  de  la  peste 
de  1580,  Henri  III  est  obligé  de  menacer  plusieurs 
fois  les  officiers  de  les  «priver  de  leurs  gages  »  s’ils- 
s’attardent  plus  longtemps  «  aux  champs  ».  Euphé¬ 
misme  qui  en  dit  long  ! 

Je  le  répète,  les  mesures  de  défense  sont  de  véri¬ 
tables  coups  de  panique.  La  peur  dicte.  En  1596 
l’épidémie  menace  Paris,  une  ordonnance  du  prévôt 
enjoint  aux  mendiants  et  à  «  tous  les  pauvres  gens 
valides  qui  n’étaient  pas  de  Paris,  de  se  retirer  dans 
les  vingt-quatre  heures  aux  lieux  de  leur  naissance  à 
peine  d’être  pendus  et  étranglés  sans  forme  ni  figure 
de  procès  ». 

Au  XVII®  siècle,  on  enlève  par  force  les  malades  de 
chez  eux,  leurs  maisons  sont  barricadées  afin  que 
nul  n’y  pénètre; 

Les  médecins,  vêtus  —  par  ordre  —  de  couleurs 
voyantes,  afin  qu'on  les  puisse  reconnaître  de  loin, 
étaient  obligés  de  se  cacher,  pour  éviter  la  foule 
furieuse  de  peur.  Nos  ancêtres  dans  l’art  —  dont  ' 
beaucoup  cependant  firent  preuve  d’un  réel  courage 
—  n’échappaient  pas  au  sentiment  de  crainte  univer¬ 
selle  ;  les  habits  extraordinaires  dont  quelques-ims 


s’affublèrent  montrent  combien  ils  redoutaient  la 
contagion.  L’équipenient  de  «  M.  Chicoyneau,  chan- 
cellier  de  l’imiversité  de  Monspellier  envoyé  par  le 
roy  à  Marscelle  »  est  resté  célèbre  : 

«  Robe  en  maroqmn  du  Levant,  parce  que  cette 
étoffe  par  son  odeur  et  son  poil  est  la  plus  capable 
de  résister  au  venin  pestilentiel  ;  la  tête  est  complète¬ 
ment  fourrée  dans  un  capuchon  fait  du  même 
maroquin,  ce  capuchon  est  percé  au  niveau  des  yeux 
pour  permettre  la  vue,  mais  ces  ouvertures  sont 
soigneusement  bouchées  par  un  cristal.  Le  nez,  en 
forme  de  bec,  était  rempli  de  parfums  et  de  matières 
balsamiques.  »  On  aura  beau  dire  que  c’était  là  pure 
précaution  hygiénique,  que  les  médecins  avaient 
raison  de  protéger  leur  précieuse  existence  ;  pour 
s’accoutrer  ainsi,  il  fallait  qu’ils  ne  fussent  rien  moins 
que  rassurés... 

Hecquet  dans  son  Traité  de  la  peste  (1722)  pro¬ 
testa  contre  ces  procédés  de  terreur  :  «  Quoi  de  plus 
capable  d’entretenir  ces  frayeurs,  écrivait-il,  que  la 
vue  —  cérémonial  lugubre  de  ces  maisons,  de  ces 
boutiques  tristement  placardées  de  croix,  d’inscrip¬ 
tions  affligeantes,  de  ces  médecins  habillés  comme 
des  mascarades,  des  banderoles  noires  flottant  au- 
dessus  des  clochers.  En  aurait-il  fallu  davantage 
pour  causer  la  mort  de  tant  d’hommes  glacés  de 
crainte  et  abattus  de  peur  ;  laquelle  influant  autant 
qu’on  le  sait  dans  les  désastres  que  fait  aujourd’hui 
cette  maladie  en  aura  augmenté  le  pouvoir  et  fait 
la  plus  grande  partie  de  la  malignité.  » 


Ainsi  pour  Hecquet  cette  peur  —  que  nous  avons 
■vue  générale,  que  nous  avons  dénoncée  inspiratrice 
des  mesures  barbares  —  cette  peur  aide  à  la  propa¬ 
gation  du  mal  et  parfois  suffirait  à  tuer. 

La  peur  est-elle  donc  capable  d’augmenter  la 
réceptivité?  Oui,  sans  aucmi  doute.  C’est  un  fait 
connu  de  pathologie  générale,  l’influence  du  moral 
sur  le  physique  n’est  plus  à  démontrer.  Sans  remonter 
loin  dans  l’histoire,  nous  allons  citer  quelques  obser¬ 
vations  nettes  empruntées  à  des  auteurs  du  xix« 
siècle,  entièrement  dignes  de  foi. 

Broussais  (i)  cite  deux  cas  «  ...  Il  faut  tenir  grand 
compte  des  affections  morales  ;  les  personnes  qui  sont 
frappées  de  terreur,  à  la  vue  des  cholériques,  sont 
assurément  très  disposées  à  l’épidémie  ;  j’en  citerai 
un  exemple  très  frappant,  celui  d’mi  personnage 
marquant.  Ce  personnage  avait  suivi  sur  la  carte 
tous  les  progrès  de  la  maladie  ;  il  faisait  venir  depuis 
dix-huit  mois  son  médecin  plusieius  fois  par  semaine 
pour  lui  faire  remarquer  le  chemm  que  le  choléra 
avait  parcouru,  il  était  continuellement  occupé  à 
calculer  à  quelle  époqüe  il  arriverait  à  tel  et  tel 
endroit  et  enfin  quand  il  serait  en  France.  Le  choléra 
se  déclare  à  Paris.  Ce  personnage  dit  aussitôt  : 

(i)  Le  choléra  morbus  épidémique,  par  F.  J.’  V.  Broussais, 
Paris,  1830. 
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TUBERCULOSE  —  EMPHYSEME  - 


BRONCHITE  CHRONIQUE  —  ASTHME  —  MIGRAINE  —  ECZEMA  —  PALUDISME 
frapeuligue  AraBnicala  Menaire  par  la  MÉDICATION  ARRHÈNIQUE 


dosées  i  2  millig. 

AMPOULES 

—  à  50  millig. 

COMPRIMÉS 

-  à  25  millig. 

^GRANULES 

J  —  à  1  ccnligr. 


10  à  20  par  jour 

(eu  deui  fois) 

1  à  2  par  jour 


ANTISEPTIQUE  GÉNÉRAL. NI  CAUSTIQUE  NI  TOXIQUE 


LA  SOUPE  DE  MALT 


prépare  instantanément  aVec 


UALIMENT  RHEASE  du  D"  Bombart 

Établissements  du  “Dr  ‘BOM'BART.  à  Soîesmes  (Nord),  et  tontes  les  bonnes  Pharmacies. 


PRODUITS  PHYSIOLOGIQUES 

A.  DE  MONTCOURT 


Gastrique 

MONCOUR 


MONCOUR 

Coups  MpaUps 


49,  Avenue  Victor- Hugo,  BOULOGNE 
i!XTU.%ir  k:iltuTiiv 

Hépatique  Pancréatique  EMTÉRO-PAHCRÉATIQUE 
MONCOUR  MONCOUR  MONCOUR 

WaBSIjSiule  paruïffipaile 

dosées  à  SO  cigr.  En  svhémlines  (USDeDllOUeS 

en  doses  de  H  gr.  dosées  à  SO  cIgr.  LZJL 

!  En  suppositoires  En  suppositoires  En  sphérulines 

dosées  à  S  gr.  JSliSl  à  I  gr.  dosées  i  SS  cigr. 

>  De  i  à  jO  ipMniliw  p.  jour  J»  î  H»  «pbéruli«es  p.  joui|  De  l  à  4  sphéruUne. 

De  i  i  1  lopposiloires  —  De  i  1  î  «ipposiloires  —  par  jour. 

KXTBAIT  COBPS  POUIBBE 

Rénal  Ovarienne 

MONCOUR  MONCOUR 

bmubm  Slf'irîB'a  Jsm 

AUramlnurle  Flbrûiues  “Cnsf 

HÉpUiltMrénile  En  »on»^««^  ^  ^  Neurasili  Je  fémlnlue 

En  sphérulines  En  sphérulines  '  En  sphérulines 

dosées  à  1S  cigr.  dosées  à  SS  elgr.  dosées  à  SO  cigr. 
De  4  à  16  BpWrulloee  De  i  s  i  bonbons  par  jon^  De  1  à  3  ephérulinee 
par  jour  De  i  i  6  spbénilines  —  par  jour 

liions  ont  ele  Mpérimenlées  dans  les  Uépitaui  de^ParîTliîérnrsrdéi^^ 


EDierlte 

muco-memoraneuse 


AWTBKS 

Préparations 

MONCOUR 

Extrait 

de  Muscla  lisse 
Extrait 

de  Muscle  strié 
Moelle  osseuse 
Myocardine 
Poudre  surrénale 
Thymus,  etc.,  etc. 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


«  Voilà  le  choléra  à  Paris,  il  n’y  a  plus  de  doute  que 
i’en  serai  atteint.  » 

Il  s’informait  tous  les  jours  du  nombre  des  malades; 
il  s’en  faisait  une  occupation  continuelle  et  disait 
chaque  jour  :  «  Je  n’ai  rien  encore  d.  Enfin,  il  a  eu  la 
diarrhée,  rien  n’a  pu  l’arrêter.  Ee  choléra  s’est  carac¬ 
térisé  et  le  malade  y  a  succombé...  »  /  . 

L’autre  exemple  est  encore  plus  frappant  :  «  Un 
malade  que  j’avais  traité  d’mie  gastro -entérite  très 
rebelle  était  fort  bien  rétabli,  il  n’avait  pas  encore 
peur  du  choléra  et  se  portait  parfaitement,  il  alla 
voir  un  de  ses  amis  qui  en  était  attaqué  ;  il  ne 
pénétra  point  jusque  dans  la  chambre  ;  mais  il 
trouva  toute  la  famille  en  pleurs,  la  figure  décom¬ 
posée  ;  à  peine  rentré  chez  lui  il  fut  frappé  du 
choléra  dont  il  moiurut.  » 

On  peut  expliquer  le  mécanisme  d’action  de  la  peur 
dans  ces  deux  cas,  en  invoquant  la  diarrhée  d’émo¬ 
tion  —  diarrhée  des  candidats,  diarrhée  des  combat¬ 
tants  —  bien  connue  et  d’observation  journalière. 
Le  tube  digestif  mis  ainsi  en  état  de  moindre  résis¬ 
tance  n’offrira  qu’une  faible  barrière  à  l’infection 
cholérique.  La  peur  agit  donc  bien  comme  une  cause 
prédisposante. 

Ce  qui  est  vrai  pour  le  choléra  est  vrai  pour  les 
autres  fléaux  épidémiques  ;  l’explication  étiologique 
du  détail  nous  apparaît  moins  nettement.  Mais,  d’ime 
part,  1  ’aff  aiblissement  de  l’organisme  par  les  émotions 
dépressives  —  (mauvais  pronostic  des  maladies 
chez  les  gens  craintifs  et  attristés,  des  blessures 
chez- les  vaincus,  chez  les  assiégés)  —  d’autre  part 
les  descriptions  de  tous  les  historiens  des  épidémies 
d’autrefois,  qui  nous  montrent  les  pusillanimes  tou¬ 
jours  atteints  et  plus  gravement,  sont  des  arguments 
suffisants  à  l’appui  de  notre  thèse. 

Nous  nous  bornons  —  pour  citer  des  observations 
—  au  xix®  siècle,  parce  que  la  rigueur  scientifique  y 
est  plus  grande  ;  parce  que  les  auteurs  plus  éclairés 
n’invoquént  pas  volontiers  les  causes  cachées  comme 
on  le  faisait  auparavant.  , 

M™®  Vion-Pigàlle,  maîtresse  sage-femme  de  la 
Faculté  de  Paris,  convaincue  de  l’influence  néfaste 
de  la  peur,  publia  en  1865  une  brochure  intitulée 
De  la  peur  du  choléra  dans  le  but  de  rassurer. 
«  Il  existe  en  ce  moment,  dans  toutes  les  classes  de 
la  société,  écrit-elle,  une  panique  tellement  grande, 
que  l’on  pourrait  dire  jusqu’à  un  certain  point  que 
la  peur  est  souvent  plus  grande  que  le  mal. 

«  Je  vois  journellement  dans  ma  clientèle  des  per¬ 
sonnes  prises  de  coliques  et  de  frissons,  rien  que 
parce  qu’elles  sont  effrayées  ».  Elle  rapporte  le  cas 
d’un  homme  qui,  toutes  les  nuits,  sonne  ses  domes¬ 
tiques,  se  fait  préparer  des  infusions,  ordonne  de 
brûler  des  parfmns  pour  éloigner  l’épidémie.  Elle 
cite  plusieurs  observations  analogues  à  celles  de 
Broussais  que  l’on  a  lues,  ci-dessus. 


En  fmretant  panni  les  docmnents  relatifs  aux 
pidémies  duxix®  siècle,  j’ai  trouvé  une  petite  pla¬ 


quette  autographiée,  qui  m’a  paru  très  curieuse  : 
«  Le  choléra  asiatique  »  par  Fl.  de  Boos,  médecin, 
rue  Chapon,  n°  48.  L’épigraphe  en  dit  long  sur  le 
sujet  de  l’opuscule,  elle  est  ainsi  conçue  :  «  Au 
Peuple  1  N’égorgez  plus  vos  frères  sous  le  ridicule 
prétexte  qu’ils  ont  empoisonné  l’air  ou  l’eau,  quand 
le  poison  est  tout  dans  votre  cerveau.  Celui  qui  fuit 
le  foyer  d’une  épidémie  jette  la  terreur  dans  l’âme 
de  tous  :  c’est  un  crime  de  lèse-hunianité  !  Car,  fuir 
pour  se  préserver  d’un  mal  que  l’on  redoute,  c’est 
aller  à  sa  rencontre.  » 

L’auteur  va  nous  exposer  en  vers  alexandrins  son 
opinion  sur  la  cause  du  choléra  ;  pour  lui  c’est  la  peur, 
la  peur  seule. 

Oui,  la  peur  !  Je  le  dis,  ce  terrible  Protée, 

Qui  frappa  tour  à  tour  la  gent  épouvantée. 

Tantôt  sous  le  manteau  du  bénin  panaris. 

Le  mal  noir  1  Le  mal  bleu  !  dont  fut  témoin  Paris  ; 

La  peste  d’Orient  1  ou  la  dysenterie  I 

Comme  de  vrais  moutons,  l’effroi,  dans  la  prairie 

Malgré  notre  science,  et  malgré  nos  efforts 

Nous  fera  tous  mourir  !  quand  nous  nous  croirons  morts. 

t  Le  poète-médecin  (je  veux  croire  qu’il  sut  mieux 
soigner  les  malades  que  choisir  les  rimes)  rapporte 
ensuite,  toujours  en  vers,  son  auto-observation. 
J’étais  depuis  deux  jours  affecté  de  coliques. 

C’était  dans  la  saison  des  flux  diarrhéiques. 

Ce  flux  était  bilieux,  il  était  modéré  ; 

L’état  de  ma  sauté  n’était  point  altéré  ; 

Mais  en  posant  le  pied  sur  le  seuil  de  ma  porte. 

Je  fus  pris  tout  à  coup  d’une  colique  forte. 

D’un  malaise  indicible  ;  angoisse,  et  coetera. 

C’était  bien  le  début  du  sournois  choléra. 

Comme  un  soldat  qui  fuit  sur  un  champ  de  bataille 
J’eus  peur  1  et  je  tremblai  comme  un  homme  de  paille. 
Il  ne  manquait  alors  pour  tarir  mon  courage. 

Que  de  voir  la  pâleur  peinte  sur  mon  visage. 

L’oreille  était  bleuâtre  et  le  nez  effilé. 

Le  jeu  du  faciès  était  anniliilé. 

L’œil  poudreux,  sans  éclat  comme  dans  la  phlébite. 
Semblait  battre  en  retraite  au  fond  de  son  orbite. 
Mon  sang  pour  circuler  soutenait  une  lutte. 

Le  pouls  battait  au  plus  trente  fois  par  minute. 

Sans  force,  sans  mesure,  indolent,  inégal  ; 

Allant  en  décroissant  sous  l’étreinte  du  mal... 

Mais  bientôt  notre  auteur  se  ressaisit  ;  et  persuadé 
de  l’effet  néfaste  de  la  peur  décide  avec  un  vrai 
comrage  de  négliger  le  mal,  et  de  s’aller  promener  à 
la  campagne,  loin  du  sinistre  tableau  de  Paris,  tout 
comme  s’il  était  valide.  Effet  miraculeux,  les  évacua¬ 
tions  cessent  comme  par  enchantement.  Il  franchit 
les  barrières  : 

Sans  qu’une  seule  fois,  par  un  besoin  pressant,’ 
J'eusse  affecté  soudain  la  pudeur  du  passant. 

La  vue  du  riant  paysage,  la  chaleur  d’un  pmich  à 
l’eau-de-vie  achèvent  la  cure.  Et  le  poète  trouve  dans 
son  propre  cas  la  plus  éclatante  confirmation  de  sa 
théorie  :  «  La  rage,  la  peste,  le  choléra,  s’écrie-t-il, 
sont  filles  de  la  terreur  1  »  Nous  nous  garderons 
d’être  aussi  catégoriques.  Mais  n’est-il  pas  évident 
que  la  peur  joue  un  rôle  considérable  dans  la  propa¬ 
gation  des  fléaux  épidémiques? 
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Pipérazine 


Pipérazine 

^MIDY 


le  plus  sûi'  ^ 
diééioi&>antde£‘Cicide  Urique 

Stimule  l’activité  hépatique 


Ph'^tliOY.  faubourg  ôObonorè .Pm/s . 


Docteur,  n'oublièz  pas  que  les 


UlliUKwnui  ri  U I 


sont  les  plus  sulfureuses  de  France  et  sans  rivales  dans  le^  traitement  des 

Maladies  des  Voles  respiratoires 
Affections  rhumatismales  :  :  Maladies  de  la  Peau 


ETABLISSEMENT  THERMAL  MODELE 
Ouvert  d* Avril  à  fin  Octobre 


Cours  NOGUE 


A 

PA  R/s 


Préparation  à  tous  Baccalauréats 

JEUNES  FILLES 
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HYGIENE  APPLIQUEE 


L’ALIMENTATION  DE  PARIS  EN  EAU  POTABLE 

Situation  actuelle.  —  Paris  dispose  d'un  double 
réseau  de  canalisations  permettant  de  distribuer  si¬ 
multanément,  dans  tous  les  quartiers,,  de  Teau  de 
source  pour  le  service  privé,  de  l’eau  de  Seine  pour  le 
service  public  (lavage  des  caniveaux,  arrosage,  etc.) 

I<es  eaux  de  source  sont  actuellement  fournies  par 
quatre  dérivations  : 

Débit  quotidien: 

Celle  de  la  Dhuis,  datant  de 

1865  .  de  15.000  h  24.000  m.  c. 

Celle  de  la  Vanne,  datant  de 

1874  .  de  100.000  à  118.000  — 

Celle  de  l’Avre  et  de  la  Vigne 

datant  de  1893 .  de  60.000  à  1 10. 000  — 

Celle  du  Loing  et  du  Lunain, 

datant  de  1900 .  de  60.000  à  70.000  — 

Total  235.000  à  322.000  m.  c. 


En  cas  d’insuffisance  des  eaux  de  source,  particu- 
ièrement  pendantTété,  on  peutysuppléer  en  utilisant 
de  l’eau  de  rivière  filtrée  et  épurée  fournie  par  l’usine 


de  St-Matu  alimentée  en  eau  de  Manie  et  par  l’usine 
d’Ivry,  alimentée  en  eâu  dé  Seine.  Ee  débit  quoti¬ 
dien  de  ces  usines,  qui  était  de  75  000  mètres  cubes 
en  1912,  a  été  porté  à  140000  mètres  cubes,  grâce  à 
la  construction  d’une  usine  d’ozonisation  à  Saint- 
Maru  et  sera  de  200  000  mètres  cubes  après  achève¬ 
ment  de  travaux  d’extension  en  cours  à  Ivry. 

Pour  le  service  public,  on  emploie  de  Teau  de 
rivière  puisée  dans  la  Manie,  dans  la  Seine  ou  dans 
le  canal  de  TOurcq  par  des  usines  élévatoires  situées 
à  Saiût-Maur,  Ivry,  Austerlitz,  Bercy,  Auteuil,  J  avel 
et  la  Villette. 


Ea  distribution  de  Teau  est  assurée  par  des  cana¬ 
lisations,  placées  pour  la  plupart  dans  les  égouts, 
dont  la  longueur  totale  atteint  2  670  000  mètres.  Six 
usines  de  relais  relèvent  Teau  consommée  dansries 
quartiers  les  plus, élevés. 

Ees  réservoirs  au  nombre  de  17,  ont  une  capacité 
totale  de  804  235  mètres  cubes.  Ees  deux  plus  inir. 
portants  sont  ceux  de  Saint-Cloud  (285  486  mètres 
cubes)  et  de  Montsouris  (203  191  mètres  cubes).' 
Sept  sont  affectés  aux  eaux  de  source,  huit  aux 
eaux  de  rivière  (Seine,  Manie)  et  deux  aux  eaux  de 
TOurcq. 

Pendant  Tannée  1912,  il  a  été  distribué  343  113  900 
mètres  cubes  d’eau,  dont  107  202  000  mètres  cubes 
pour  le  service  privé  (102  579  800  mètres  cubes 
d’eaux  de  somce  et  4  622  200  mètres  cubes  d’eaux 
filtrées)  et  235  91 1  900  pour,  le  service  public. 

Ea  consommation  moyeime  par  jour  a  été  de 
937  470  mètres  cubes,  dont  292  902  mètres  cubes 
pour  le  service  privé  et  644  .568  pour  le  service  public, 
ce  qui  correspond  par  habitant  à  324  litres,  dont  loi 
li.res  d’eau  de  source  ou  filtrée  et  223  d’eau  de  rivière 
ou  d’Ourcq. 

Pendant  les  chaleurs  de  Tété  il  se  produit  toujours 
une  forte  augmentation  de  la  coiisoimiiation,  surtout 
pour  l’eau  de  source.  En  1912  le  maximum  a  été  de 
I  118  400  mètres  cubes,  soit  387  litres  par  hubitaiit, 
dont  143  litres  d’eau  de  source  et  244  litres  d’eau 
de  rivière. 

.Ee  progrès  est  déjà  considérable  si  Ton  se  reporte 
au  Moyen-âge  et  si  Ton  songe  aux  400  mètres  cubes 
d’eau  de  source  par  jour  venant  des  Prés  Sahit- 
Gervais  et  de  B  elleville  qui  étaient  la  seule  ressource 
des  Parisiens  de  1200  à  1600. 

Ees  besoins  s’accroissent  très  rapidement,  par 
suite  de  Taugiuentation  du  nombre  des  babitants, 
de  la  construction  d’innneubles  populaires  ayant 
«Teau  à  tous  les  étages»  de  la  multiplication  des 
salles  de  bains.  D’après  M.  Cohnet  Daage,  ingénieiir 
en  chef  du  Service  des  eaux,  la  consomiuation  quo¬ 
tidienne  d’eau  de  source  atteindrait  330  000  mètres 
cubes  en  1915,  400  000  en  1920  et  900.000  en  1940. 

Ee  débit  dont  on  dispose  ne  donne  donc  aucune 
élasticité,  Tèau  filtrée  fournie  par  les  usines  de  Sqint- 
Maur  et  d’Ivry  devant  autant  que  possible  être  ré¬ 
servée  pour  parer  à  la  consommation  exceptiomielle 
de  Tété  :  elle  est  d’ailleurs  moins  appréciée  des 
Parisiens,  étant  plus  chaude. 

Pomr,  assurer  l’avenir,  la  Ville  de  Paris  envisage 
d’une  part  des  travaux  de  réalisation  immédiate, 
permettant  de  répondre  aux  besoins  jusqu’en  1920 
environ  et  d’autre  part  des  travaux  de  grande  en¬ 
vergure  devant  permettre  l’adduction  d’un  milUon 
de  mètres  cubes  supplémentaires  par  jour  d’après 
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une  décision  de  principe  prise  par  le  conseil  municipal 
dans  sa  séance  du  21  décembre  1911, 

Adduction  des  sources  de  la  Voulzie,  du 
Durteint  et  du  Dragon.  —  Les  travaux  de  réali¬ 
sation  immédiate,  dohtleprojet,  adoptéparle  conseil 
municipal,  n’attend  plus  que  la  sanction  du  parle¬ 
ment,  permettraient,  par  le  captage  de  diverses 
sources,  d’obtenir  70  000  mètres  cubes  supplémen¬ 
taires  par  iour. 

Ces  eaux  seront  emprmitées  aux  sources  de  trois 
rivières  de  la  région  de  Provins  :  la  Voulzie,  le  Dur- 
teint  et  le  Dragon. 

Recueillies  par  trois  collecteurs  secondaires,  qui  se 
réuniront  en  mi  aqueduc  unique  traversant  la  Seine 
près  de  Samt-Mammès,  elles  se  déverseront  près  de 
Fontainebleau  dans  l’aqueduc  du  Loing  et  du  Lunain  : 
celui-ci,  qui  ne  débite  actuellement  que  70  000  mètres 
cubes  par  jour,  permet  l’écoulement  de  180  000 
métrés  cubes  :  il  peut  donc  sans  inconvénient  recevoir 
70  000  mètres  cubes  supplémentaires. 

La  dépense  est  évaluée  à  18  millions  et  la  durée 
des  travaux  à  deux  ans. 

■  Une  particularité  du  projet  est  que  la  ville  de  Paris 

devra  restituer  à  la  Voulzie  et  au  Durteint  des  quan¬ 
tités  d’eaù  égales  à  célles  qu’elle  leur  enlèvera,  afin 
de  ne  pas  déposséder  les  riverains,  et  notamment  une 
trentaine  de  moulins  actionnés  par  ces  rivières,  de 
leur  droit  d’usage.  À  cet  effet  ime' usine  d’une  puis¬ 
sance  de  600  chevaux  refoulera  à  40  mètres  dé  hauteur 
de  l’eau  pifisée  dans  la  Seine,  qui,  par  mi  aqueduc 
de  12  kilomètres,  alimentera  la  Voulzie  et  le 
Dmteint.  .  . 

■  Grands  projets  d’adduction  d’eau.  —  Jusqu’ici 
la  vüle  de  Paris  s’est  toujours  procuré  de  l’eau  pota¬ 
ble  par  le  captage  de  somces  en  divers  points  du 
bassin  de  la  Seine,  mais  les  difficultés  rencontrées 
sont  de  jour  en  jour  plus  grandes,  en  raison  de  l’oppo¬ 
sition  des  riverains  et  usagers  des  cours  d’eau,  qui  se 
prétendent,  lésés,  et,  si  l’on  passe  outre  à  leurs  protes¬ 
tations,  réclament,  bien  entendu,  des  indenmités 
considérables. 

On  ne  jpouvait  donc  songer  à  trouver  dans  le  bassin 
de  la  Seine  le  million  de  mètres  cubes  supplémen¬ 
taires  dont  le  conseil  immicipal  envisage  l’adduc¬ 
tion.  Quatre  projets,  présentés  par  diverses  person¬ 
nes  ou  sociétés,  ont  été  étudiés  par  le  Service  des 
Faux  : 

1“  Adduction  des  eaux  des  collines  du  Perche 
(projet  Girôs  et  Loucheur)  ; 

2°  Adduction  des  eaux  des  bassins  de  l’Orne  et  de 
la  Safthe  (projet  Gampert  et  Santoni)  ; 

3°  Adduction  des  eaux  du  lac  Léman  (projet  de  la 


Société  pour  l'alimentation  de  Paris  et  de  sa  ban¬ 
lieue)  ; 

4'’  Adduction  des  eaux  des  Vais  de  la  Loire  ; 

Les  deux  premiers  ne  répondent  que  d’une  manière 
tout  à  fait  insuffisante  au  programme  envisagé. 

Le  projet  de  MM.  Giros  et  Loucheur  consiste  à 
capter  au  moyen  d’une  galerie  à  cuvette  étanche  les 
eaux  d’une  nappe  située  sous  la  région  des  collines  du 
Perche,  ligne  de  partage  des  bassins  de  là  Seine  et  de 
la  Loire.  Cette  région  a  une  superficie  de  40  000 
hectares  et  il  y  tombe  annuellement  en  moyeiine- 
830  millimètres  d’eau,  mais  le  terrain  est  peu  per¬ 
méable  et  le  ruissellement  abondant.  Ou  ne  pourrait 
y  trouver  par  jour  que  70  000  mètres  cubes  d’mie 
eau  assez  contaminée. 

MM.  Gampert  et  Santoni  proposent  de  capter,  au 
moyen  de  barrages  réservoirs,  les  eaux  des  collines  de 
Normandie,  entre  Argentan  et  Alençon,  région  d’mie 
superficie  de  28  doo  hectares  ;  il  serait  possible 
d’obtenir  mi  débit  quotidien  de  240  000  mètres  cubes 
en  été  et  390- 000  mètres  cubes  en  hiver,  mais  les  eaux 
recueillies  seraient  chargées  de  matières  organiques, 
putrescibles  et  peu  limpides. 

Ces  deux  projets,  insuffisants  et  peu  satisfaisants, 
ont  été  écartés.  Les  deux  derniers,  plus  importants, 
ont  été  étudiés  en  détail  par  le  service  des  Eaux  de  la 
Ville  de  Paris,  qui  conclut  à  l’adoption  du  projet  des 
Vais  de  la  Loire. 

Adduction  des  eaux  du  lac  Léman.  —  On  trouve 
dans  le  lac  Léman,  à  500  kilomètres  de  Paris 
environ,  mie  réserve  d’eau  pratiquement  illimitée  et 
il  serait  facile  d’y  puiser  le  débit  désiré,  pourvu  toute¬ 
fois  qu’il  n’y  ait  pas  à  ce  sujet  de  difficultés  inter¬ 
nationales. 

Pour  l’aqueduc  d’amenée  des  eaux,  la  «  Société 
pour  l’alimentation  de  Paris  et  de  sa  banlieue»  en¬ 
visage  trois  tracés. 

Avec  le  premier,  l’aqueduc,  traversant  les  massifs 
du  Jura  et  de  la  Côte  d’Or,  aurait  une  longueur 
de  470  kilomètres,  dont  220  kilomètres  de  souterrain 
et  60  de  siphons,  avec  pente  continue. 

Un  second  tracé  aurait  une  longueur  de  525  kilo¬ 
mètres,  dont  seulement  50  en  souterrains  et  90  en 
siphons,  deux  usures  élévatoires  sur  le  bord  du  lac 
et  dans  le  massif  de  la  Côte-d’Or  relevant  les  eaux  à  la 
traversée  des  massifs  irioiitagneux. 

Dans  le  troisième,  tracé,  l’aqueduc,  dévié  vers  la 
Loire  qu’il  suivrait  de  Digbin  à  Briare,  aurait  une 
longueur  de  570  kilomètres  dont  140  en  souterrains 
et  80  en  siphons. 

La  dépense  est  évaluée  à  650  millions  par  la  So¬ 
ciété,  de  700  à  740  millions  par  le  Service  des  Eaux 
avec  dépenses  annuelles  de  2  à  5  millions. 
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Mais  la  difficulté  serait  d’avoir  de  l’eau  pure. 

Le  Rhône  supérieur,  dont  le  bassin  a  8  ooo  kilo¬ 
mètres  carrés,  charrie  beaucoup  d’alluvions,  en 
_  moyenne  200  kilograimnes  par  seconde.  Ces  allu- 
vions  se  déposent  dans  les  bas-fonds  du  lac,  dont 
la  superficie  est  de  582  kilomètres  carrés  ;  mais  ce 
n’est  qu’à  50  mètres  de  profondeur  que  l’eau,  à 
l’abri  des  agitations  de  la  surface,  est  limpide  et 
fraîche.  Le  captage  devrait  être  fait  à  cette  profon¬ 
deur. 

L’eau,  saturée  d’acide  carbonique,  ne  renfenne pas 
de  gaz  anormaux  et  ne  contient  pas  plus  de  o  milli¬ 
gramme  3  de  matière  organique  plar  litre,  le  nombre 
des  gennes  étant  faible. 

Mais  les  villes  riveraines  rejettent  dans  le  lac 
I  mètre  cube  par  seconde  d’eau  d’égout,  environ 
1/250  du  débit  moyen  du  Rhône.  L’auto-épuration 
du  lac  serait  insuffisante  et  il  faudrait  envisager  la 
filtration  des  eaux  sur  filtres  à  sable,  la  filtration 
naturelle  dans  les  berges  ne  paraissant  pas  possible, 
faute  d’im  développement  suffisant  d’alluvions  réel¬ 
lement  filtrantes. 

La  population  parisienne  a  toujours  préféré  les 
eaux  de  source  naturellement  pures  aux  eaux  polluées 
mais  filtrées.  L’obligation  de  la  filtration  est  d’ailleurs 
une  sérieuse  complication.  Aussi  le  Service  des  Eaüx 
a-t-il  domié  la  préférence  au  projet  des  Vais  de  la 
Loire  qu’il  nous  reste  à  examiner. 

Adduction  des  eaux  des  Vais  de  la  Loire.  — 

’  Les  Vais  de  la  Loire  sont  des  parties  basses  de  la 
vallée  de  ce  fleuve,  dont  le  sol  est  formé  de  sables 
d’aUuvion  reposant  sur  mi  terrain  compact,  qui  ont 
mie  largeur  de  i  à  3  kilomètres  et  qui  se  succèdent  sur 
une  longueur  de  90  kilomètres. 

On  trouve  là  une  réserve  très  abondante  d’eau 
naturellement  filtrée  dans  les  alluvions  du  fleuve. 
L’idée  de  capter  ces  eaux,  suggérée  dès  1860  par 
M.  de  Passy,  ingénieur,  a  été  reprise  2iar  M.  Villard 
et  une  étude  apiirofondie  en  a  été  faite  par  M.  Dienert, 
chef  du  servûce  de  surveillance  des  eaux  d’alimenta¬ 
tion  de  Paris. 

Une  dizaine  de  puits  de  grand  diamètre  et  1 50  fo-.  . 
rages  instantanés  ont  été  creusés  pour  contrôler  la:  ! 
qualité  de  l’eau  et  iiour  évaluer  l’abondance  et  la 
vitesse  de  circulation  de  la  nappe  souterraine. 

Les  eaux  ont  été  reconnues  parfaitement  épurées 
par  leur  passage  à  travers  les  sables  d’alluvûon,  très 
pures  au  pomt  de  vue  bactériologictue,  renfermant 
70  à  150  milligrammes  de  chaux,  7  à  9  de  magnésie, 
13  à  15  de  silice,  45  à  50  de  chlorures  alcalins. 

On  devra  toutefois  éviter  quelques  points  où  l’on 


a  trouvé  du  manganèse,  ainsi  que  le  voisinage  im¬ 
médiat  des  hameaux,  des  villages  et  du  canal. 

La  vitesse  d’écoulement  de  la  nappe  souterraine, 
déterminée  au  moyen  de  la  fluorescence  et  par  d’au¬ 
tres  procédés,  est  très  faible  :  5  à  27  mètres  par  jour 
suivant  les  points.  La  température,  très  constante, 
estdeiiài2°. 

Des  galeries  de  puisage  ou  des  puits  pourront  être 
placés  à  plus  de  200  mètres  du  fleuve  sur  une  longueur 
de  50  kilomètres.  Ils  doimeront  facilement  i  million 
de  mètres  cubes,  à  raison  de  20  000  mètres  cubes  par 
kilomètre,  les  puits  de  recherche  ayant  fourni  chacun 
3  000  à  5  000  mètres  cubes  par  jour. 

Les  réserves  d’eau  enmiagasmées  dans  les  alluvions 
étant  évaluées  à  500  millions  de  mètres  cubes,  les 
effets  du  pompage  quotidien  de  i  million  de  mètres 
cubes  seront  peu  sensibles.  Néanmoins  des  craintes 
ayant  été  manifestées  en  ce  qui  concerne  la  réduction 
possible  du  débit  de  la  Loire  en  période  sèche,  la 
ville  de  Paris  envisage  la  construction  de  deux 
barrages  réservoirs,  l’mi  de  150  milhons  de  mètres 
cubes,  .au  Saut  du  Perron,  en  amont  de  Roanne, 
l’autre  de  40  millions  de  mètres  cubes  dans  la  vallée 
d’Aix.  Ces  deux  réservoirs  permettraient  d’accu¬ 
muler  et  de  restituer  au  fleuve  pendant  les  basses 
eaux  un  cube  supérieur  à  celui  qui  serait  prélevé  pour 
les  besoins  de  l’alnnentation  de  Paris. 

Les  eaux,  puisées  dans  les  galeries  ou  puits  et  rele¬ 
vées  par  des  jjonipes  électriques,  seraient  envoyées 
par  des  collecteurs  secondaires  dans  un  aqueduc  de 
.171  kilomètres  de  longueur  (dont  37  kilomètres  de 
souterrains  et  14  de  siphons)  qui  traverserait  la  Loire 
près  de  Briare  et  aboutirait  à  un  réservoir  placé  à 
Bagneux,  à  6  kilomètres  de  Paris. 

La  déj)ense  est  évaluée  à  300  millions,  y  compris 
une  contribution  jjour  la  construction  des  barrages 
réservoirs.  La  dépense  aimuelle  d’exploitation  et 
d’entretien  serait  de  1,5  à  2  millions. 

Ce  projet  serait  donc  moms  onéreux  que  celui 
d’adduction  des  eaux  du  lac  Léman  et  donnerait  une 
quantité  suffisante  d’eau  de  bonne  qualité,  limpide 
et  fraîche.  Il  a  été  pris  en  considération  par  le  conseil 
municipal,  qui  a  prescrit  de  jjoursuivre  les  études. 

Quelle  que  soit  la  solution  qui  sera  finalement 
adoptée,  le  million  de  mètres  cubes  supplémentaire 
obtenu  fera  plus  que  tripler  la  quantité  d’eau  de 
source  disponible  et  ce  sera  mi  sérieux  pas  en  avant 
dans  la  voie  du  progrès  en  matière  d’hygiène. 

L.  Vasseur, 

Ingénieur  des  Ponts  et  Chàussées. 
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Souverain  contre  : 

VARICES  -  Varicocèle  -  Phlébites  -  hémorroïdes 

_ Accidents  de  la  Puberté  et  de  la  Ménopause  (Coagesttons  et  Himorrâ^ies) 


de  la  Société  (f  Alimentation  diététique 
pour  le  régime 

des  MALADES,  CONVALESCENTS,  VIEILLARDS 


RIZINE  GRAMENOSE 

Crème  oe  Riz  maltèe  Avoine,  Blé,  Maïs,  Oroe 

ARISTOSE  BLÉOSE 

A  BASE  OE  Blé  et  d’Avoine  maltés  Crème  oe  Blé  total  maltèe 

CÉRÉMALTiNE  AVESOSE 

Arrow-Root,  Blé,  Orge,  Maïs  Farine  o’Avoine  maltée 

ORGÉOSE  LESTILOSE 

Crème  d'Orqe  maltée  Farine  de  Lentilles  maltée 


CÉRÉALES  JAMMET  pour  DÉCOCTIONS 

MALT  GRANVILLE,  MALTS  TORRÉFIÉS,  MATÉ  SANTA-ROSA 
CACAO  GRANVILLE,  CACAO  à  l’Avenose,  à  l’Orgéose,  etc.,  etc. 

Usine  à  Levathis.  —  Brochure  et  échantillons  sur  demande 


•  .....  .  • 
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EN  VENTE  DANS  TOUTES  LES  PHARMACIES 
Prix  du  nacon  :  4|r.50. 
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NÉCROLOGIE 


LE  PROFESSEUR  PAUL  RECLUS 

I,e  Dr  Paul  Reclus,  professeur  de  clinique  chi¬ 
rurgicale  à  la  P'aculté  de  médecine  de  Paris,  membre 
de  l'Académie  ae  médecine,  vient  de  mourir  subite¬ 
ment  en  pleine  vigueur  physique  et  intellectuelle, 
semant  le  deuil  dans  sa  famille  et  dans  la  masse 
innombrable  d’amis  dont  il  avait  su  s’entourer. 

Il  m’est  particulièrement  douloureux  d’appren¬ 
dre  cette  perte  au  monde  médical,  car  le  professeur 
Reclus  a  guidé  mes  premiers  pas  dans  la  carrière 
médicale  et  depuis  vingt  ans  il  n’a  cessé  de  se  mon¬ 
trer  pour  moi  un  maître  affectueux  et  doux.  Il  n’a 
cessé  de  répéter  à  tout  moment  que  j’étais  un  enfant 
de  la  maison  et  j’ai  toujours  eu  pour  cette  maison, 
qu’on  me  penuette  de  le  dire,  ime  affection  filiale. 

De  professeur  Reclus  est  trop  connu,  au  point 
de  ^'ue  scientifique,  pour  que  j’essaie  d’analyser 
ses  travaux.  Tout  le  monde  sait  que,  parmi  les 
iimonibràbles  sujets  qu’il  a  étudiés,  il  faut  surtout 
citer  les  affections  du  testicule,  tuberculose  et  syphilis, 
dont  il  a  doimé  des  descriptions  qui  sont  restées 
classiques. 

D’ailleurs  toutes  les  fois  qu’il  prenait  la  plume 
ou  la  parole  pour  retracer  l’iiistoire  d’une  affection, 
il  le  faisait  avec  une  telle  vigueur,  une  telle  richesse 
d’images  que  ses  leçons  sont  restées  inoubliables', 
qu’on  prenne  ses  articles  des  4  agrégés,  ceux  du 
Traité  de  chirurgie  Duplay  et  Reclus,  ou  ses  Reçons 
cliniques,  toujours  on  retrouve  les  qualités  maî¬ 
tresses  du  professeur,  mr  talent  remarquable  de 
description,  de  clarté  et  un  stylé  imagé  et  impec¬ 
cable.  Qu’on  relisé'^’Sa  leçon  clinique  sur  la  Tuber¬ 
culose  de  la  langue,  c’est  un  clief -d’œuvre  du  genre. 
Mais  dans  la  carrière  trop  courte  et  trop  active  du 
professeur  Reclus,  il  y  a  deux  faits  qüi  dominent  ; 
c’est  d’mie  part  sa  passion  ardente  pour  l’enseigne¬ 
ment  ;  c’est  d’autre  part  sa' lutte  infatigable  pour 
V anesthésie  locale. 

De  professeur  Reclus,  d’mie  intelligence  vive, 
puissante,  était  avant  tout  un  professeur  absolu¬ 


ment  doué  d’mi  talent  d’enseignement  remarqua¬ 
ble.  C’est  cette  lucidité  d’exposition,  cette  vigueur 
et  cette  conviction  que  je  lui  ai  connues,  il  y  a  vingt 
ans  et  qui  n’avaient  point  changé.  Hier  encore, 
devant  les  stagiaires  qu’il  aimait  tant,  il  passait  des 
heures  à  leur  apprendre  l’A.  B.  C.  du  métier  et  sans 
jamais  se  lasser,  il  voulait,  comme  il  disait,  leur 
apprendre  à  apprendre.  Et  puis,  il  était  professeur 
de  clinique,  son  poste  était  à  l’hôpital  et  jamais  il 
n’aurait  failli  à  son  devoir,  à  moins  d’mi  empêdie- 
ment  majem:.  Da  veille  de  sa  mort,  m’étant  rencontré 
avec  lui,  je  lui  ai  proposé  de  prendre  le  service  pour 
qu’il  puisse  partir  en  vacances  un  peu  plus  tôt  ; 
il  a  refusé,  car  pour  lui  les  vacances  allaient  du 
août  au  octobre. 

Au  point  de  vue  médical  c’est  surtout  sa  lutte 
ardente  pour  M anesthésie  locale  qui  fait  sa  gloire  et 
une  gloire  impérissable,  parce  que,  pendant  vingt- 
cinq  ans  résistant  à  l’indifférence  de  la  plupart  des 
cliirurgiens,  le  professeur  Reclus  a  combattu  pour 
elle  avec  une  opiniâtreté,  ime  ténacité  vraiment 
admirables,  grâce  à  laquelle  il  a  réussi  malgré  tout 
à  lui  donner  sa  place  dans  la  chirurgie. 

D’ailleurs  si  le  professeur  Reclus  a  mis  toute  son 
âme  à  défendre  l’anesthésie  locale,  c’est  qu’il  avait, 
pour  la  vie  •humaine,  mi  iunnense  respect,  qui  a 
fait  de  lui  ce  qu’il  était,  au  pomt  de  vue  cliirurgical, 
un  conservateur,  si  je  puis  ainsi  dire.  Il  n’admet¬ 
tait  jamais  aucmie  opération  dont  la  nécessité 
ne  s’imposait  pas,  de  même  qu’il  considérait  comme 
un  devoir  de  supprimer  l’anestlrésie  générale,  émi¬ 
nemment  dangereuse,  toutes  les  fois  qu’une  inter¬ 
vention  pouvait  être  pratiquée  à  l’anesthésie  locale. 

Il  a  eu  la  joie  bien,  grande,  avarit  de  mourir,  de 
voir  ses  collègues  et  ses  élèves  de  la  Société  de  clii- 
rurgie  vanter  les  mérites  dte  cette  anesthésie  locale 
qui  lui  était  si  chère  et'c’est  là,  il  faut  le  dire  bien 
haut,  son  plus  grand  titre  de  gloire,  celui  qui  lui  a 
valu,  de  la  part  d’un  membre  de  la  Société  de  clii- 
rurgie,  le  .titre  de  bienfaiteur  de  rimmauité. 

Ansehiie  Schwartz. 


RÉGIME  POUR  NOURRICES 

(d’après  le  D'  Boriitraeger). 

SouPBS.  —  Soupes  à  l’eau  et  au 
lait  ;  soupes  maigres,  avec  viande  et 
jaunes  d’œufs  ;  soupes  au  millet, 
au  sagou,  à  l’orge,  à  l’orge  mondé, 
au  gruau  d’avoine  (également  avec 
caviar  ou  vanille),  au  sarrasin,  au 
riz,  à  la  farine  de  blé,  au  blé  vert, 
au  pain,  aux  nouilles,  aux  herbes,  à 
la  gélatine  pu  aux  pieds  de  veau  ; 
soupe  à  la  bière  légère  (bière  bnme, 
bière  blonde)  ;  soupes  aux  fruits  ; 
lait  caillé. 

Plus  tard  :  soupe  aux  pommes  de 
terre,  aux  petits  pois,  aux  haricots, 
aux  lentilles. 


DIÉTÉTIQUE 

Viandes.  —  Rien  que  des  viandes 
jeimes,  maigres,  tendres,  sans  sauces 
grasses.  Viande  crue  râpée  ;  viandes 
de  bœuf,  de  mouton,  de  veau,  de 
poulet  ;  cervelle  de  veau  ;  viande 
fumée  :  jambon  maigre,  râpé  ou 
haché,  cru  ou  cuit. 

Plus  tard  :  viande  maigre,  rôtie  ; 
saucisses  maigres  ;  gelée  de  viande. 

Poissons.  —  Plus  tard  seulement 
aigrefin  bouilli,  morue  avec,  peu  de 
sauce  :  hareng. 

Œufs.  —  Œufs  crus  ;  œufs  battus 
dans  du  lait,  de  l'eau,  de  la  soupe, 
de  la  bière,  du  café,  œuf  mollet  (cuit 
pendant  trois  minutes) . 

Matières  grasses.  —  Beurre, 


margarine,  ' saindoux  ;  mi  peu  de 
lard  sur  du  pain. 

Pain.  —  Zwiebacks,  petits  pains, 
pain  blanc. 

Plus  tard  :  pain  de  gruau  ;  un  peu 
de  pain  noir,  s’il  est  bien  supporté, 
râpé  autant  que  possible. 

Entremets.  —  Riz  au  lait,  bouillie 
au  millet,  bouillie  au  riz,  etc. 

Plus  tard  :  beignets  aux  confitures. 

Légumes.  —  Purée  de  pommes  de 
r terre. 

P/ms  tard  :  pommes  de  terre,  hari¬ 
cots  verts,  pois  verts. 

Dessert.  —  Fromage  maigre, 
marmelade  de  fruits,  miel  :  fmits 
secs,  cuits,  rôtis,  fruits  crus,  bien 
mûrs,  en  petite  quantité. 
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LABORATOIRE  DE  BIOLOGIE  APPLIQUÉE 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


PRESSE  MÉDICALE.  —  Diabète  insipide  et  hypophy¬ 
saire.  Régularisation  de  la  teneur  en  eau  de 
l’organisme  (Jean  Camus  et  G.  Roussy,  n»  54,  8  juil¬ 
let  1914). 

S’il  existe  des  centres  supérieurs,  centre  régulateur 
de  l'assimilation  des  hydrates  de  carbone,  centre  régu¬ 
lateur  de  la  teneur  en  eau  de  l’organisme,  ils  doivent  être 
placés  chez  le  chien,  non  dans  ce  fragment  nerveux 
atrophié  qu’est  le  lobe  postérieur  de  l’hypophyse,  mais 
plus  haut,  à  la  base  du  cerveau,  dans  la  substance  grise 
du  III®  ventricule. 

Ces  centres  paraissent  devoir  être  rapprochés  de  ceux 
dont  on  admet  l’existence  dans  le  plancher  du  IV»  ven¬ 
tricule  depuis  les  recherches  mémorables  de  Claude 
Bernard. 

LYON  MÉDICAL.  —  Sur  un  cas  de  tuberculose  aiguë 
généralisée  chez  un  enfant  de  trois  mois  (Péhu  et 
ME»  MourET;  n»  26,  28  juin  1914). 

Un  enfant  né  bien  portant,  de  parents  sains,  est  placé 
pendant  quelques  jours  seulement  au  contact  d’une 
tuberculeuse  cavitaire  ;  il  se  contamine  et  on  l’amène  à 
l’hôpital  in  extremis  avec  une  dyspnée  vive,  sans  beau¬ 
coup  de  .signes  d’auscultation,  ,de  la  cj'anose,  une  méga¬ 
losplénie  très  accusée  et  des  signes  méningés.  Il  succombe 
le  quatrième  jour  à  l’âge  de  trois  mois. 

L’origine  de  la  contagion  a  pu  être  fixée  par  une  enquête 
très  simple.  En  effet,  il  ressortait  des  examens  cliniques 
du  père  et  de  la  mère  que  ces  derniers  étaient  sains  ; 
il  fallait  donc  chercher  une  autre  origine  qu’une  tuber¬ 
culose  héréditaire. 

Quelques  jours  après  l’accouchement,  la  mère  avait 
présenté  une  poussée  fébrile  pour  laquelle  on  l’envoya 
dans  une  maternité  hospitalière  :  elle  y  séjourna  exacte¬ 
ment  du  12  septembre  1913  au  g  octobre.  Or,  comme  on 
l’apprit,  elle  était  coucliée  à  côté  d’une  tuberculeuse 
cavitaire  qui  toussait  et  expectorait  abondamment. 
Comme,  d’autre  part,  l’enfant  avait  été  nourri  par  sa 
mère  et  par  du  lait  emprunté  à  une  consultation  de  nour¬ 
risson  où  le  lait  était  très  soigneusement  stérilisé,  il  découla 
logiquement  de  l’enquête  que,  pendant  ce  ,  court  espace 
de  temps  [en  trois  semaines),  l’enfant  avait  été  contaminé 
par  inhalation.. 

La  particularité  la  plus  digne  de  retenir  l’attention  est 
représentée  par  l’état  anatomique  de  l’intestin  et  du 
mésentère.  Sur  le  grêle,  notamment,  existent  de  nom¬ 
breuses  formations  spécifiques,  granulations  ou  tuber¬ 
cules,  quelques-uns  ulcérés.  Or  ces  lésions  ont  toutes  ce 
caractère  commun  d’être  immédiatement  contiguës  aux 
artères,  et  inversement  aucune  d’elles  ne  siège  en  dehors 
des  vaisseaux.  Il  est  donc  bien  certain  que  l’apport  du 
bacille  s’est  fait  par  la  voie  sanguine. 

SEMAINE  MEDICALE.  —  État  de  nos  connaissances 
actuelles  sur  la  shock  chirurgical  (P'  R.  de  Bo.vis, 
n»  27,  8  juillet  1914). 

Dans  la  thérapeutique  de  l’état  de  shock,  Crile  rejette 
en  bloc  presque  tous  les  médicaments.  Il  recommande 
cependant  la  morphine  pour  favoriser  le  repos  et  l’adré¬ 
naline  pour  relever  la  pression.  Gaffe  a  dit  :  «  La  mor¬ 
phine  est  la  maîtresse-ancre  en  cas  de  shock.  »  Enfin,  les 


injections  salines,  entéroclyse,  hypodermoclyse,  paraissent 
rencontrer  l'approbation  générale. 

PROVINCE  MÉDICALE.  -  Indications  des  eaux  miné¬ 
rales  dans  le  traitement  des  maladies  de  la  peau 
et  de  la  syphilis  (P.  Jourdanet  (d’Uriage),  n»  29, 
18  juillet  1914). 

Le  traitement  sulfureux  adjoint  au  traitement  mercu¬ 
riel  est  utile  à  plusieurs  points  de  vue  : 

D’abord  en  permettant  d’administrer  à  un  malade 
donné  une  dose  plus  grande  de  mercure,  en  augmentant 
son  absorption  et  en  favorisant  son  élimination. 

De  plus,  ces  cures  sulfureuses  ont  pour  effet  de  remi- 
néraliser  le  malade  qui  souvent  souffre  d’inanition  sul¬ 
furée,  ce  qui  fait  que  le  soufre  lui  est  parfois  aussi  utile 
que  le  fer. 

JOURNAL  DES  PRATICIENS.  —  Les  péritonites  tubercu¬ 
leuses  enkystées.  Leur  traitement  médical  (Duc 
[du  Mont-Dore],  n»  29,  18  juillet  1914). 

Pour  le  diagnostic  et  le  traitement  des  péritonites 
tuberculeuses  enkystées  le  clinicien  ne  doit  rien  négliger  : 
la  radioscopie  des  poumons,  un  repas  bismuthé  dont  on 
suivra  l’évolution  à  l’écran,  seront  parfois  utiles.  L’intra- 
dermo-réaction,  l’albumino-réaction  des  crachats,  la 
réaction  de  Weisz-Moritz  au  permanganate  de  potasse, 
pourront  être  de  quelque  secours.  S’il  y  a  tumeur  fluc¬ 
tuante,  une  ponction  exploratrice  avec  cyto-diagnostic. 
Mênie  avec  tout  cet  arsenal,  malgré  ces  recherches  de. 
laboratoire,  le  diagnostic  restera  incertain  et  le  traite¬ 
ment  empirique  par  le  fait  de  cette  incertitude  patho¬ 
génique.  De  nombreuses  bacilloses  des  salpinx  sont 
traitées  comme  des  infections  banales,  et  les  péritonites 
tuberculeuses  enkystées,  smrtout  lorsqu’elles  résultent 
des  tuberculoses  viscérales  du  petit  bassin,  restent  de 
véritables  trouvailles  de  salles  de  chirurgie. 

JOURNAL  DES  MÉDECINS  PRATICIENS  DE  LYON.  -  Encore 
la  phénolphfaléine  (F.  Corsy  [de  Marseille],  n»  13, 
15  juillet  1914). 

Voulez- vous  vous  purger  au  calomel?  Il  faut  une  ordon 
nance.  Désirez-vous  vous  empoisonner  à  la  phénolphta- 
léine?  avec  deux  francs,  vous  avez  dix  ou  vingt  doses 
mortelles. 

«  I®  J’estime,  avec  tous  les  nombreux  auteurs  qui 
ont  eu  à  déplorer  de  graves  accidents,  que  la  phénol- 
phtaléine  est  un  médicament  dangereux  chez  les  malades, 
chez  les  convalescents,  et  même  chez  les  gens  bien  por¬ 
tants  ;  2°  j’estime  aussi  qu’il  y  aurait  lieu,  à  mon  avis, 
à  des  poursuites  légales  ;  à  défaut,  je  pense  que  les  pou¬ 
voirs  publics  devraient  : 

A.  Défendre  la  vente  de  tout  produit  ne  portant  pas 
sur  l’étiquette,  bien  apparente,  le  nom  et  la  quantité 
de  principe  utile  contenu  dans  l’unité  de  mesure  choisie 
par  le  fabricant  ; 

B)  Et  d’ajouter,  en  cas  de  produits  toxiques  ou  pou¬ 
vant  être  toxiques,  la  quantité  minima  que  le  malade, 
peut  prendre  impunément,  le  médecin  étant  seul  juge 
des  quantités  plus  élevées.  Par  exemple,  à  propos  de  la... 
phénolphtaléine,  au  lieu  de  3  à  4  comprimés,  mettre  ; 
comme  laxatif  :  un  demi  à  un  comprimé  ;  ne  pas  dépasser 


cette  dose  sans  autorisation  médicale  ». 
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rmiraits  opothérapiques  injectables 

OVARim,  THYROÏDIEN,  HÉPATIQUE,  PANCRÉATIQUE,  TESTICULAIRE, 
NÉPHRÉTIQUE,  SURRÉNAL,  THYmUÉ,  HYPOPHYSAIRE 

OXZ^XSS  &  C'*,  10,  Rue  de  rOrne,  PARIS.  -  (Téléph.:  Saxe  12-55). 


—  XLIII  — 


REVUE  DE  QUINZAINE  DE  LA  PRESSE  ETRANGERE 


Diabète  et  tuberculose.  (Morin.  Revue  medicale  de  la 
Suisse  romande,  n“  6,  20  juin  1914). 

I<’opinion  paraît  s'accréditer  de  plus  en  plus,  à  la  suite 
des  observations  de  Gilbert,  Carnot  et  Lereboullet,  que 
certains  diabètes  peuvent  être  fonetion  d’une  infection 
tube):tule,use. 

Mais  si  la  bacillose  peut  être  marquée  comme  cause 
possible  du  diabète,  on  peut  se  demander  par  quelles 
lésions  organiques  elle  produit  le  syndrome  clinique  de  la 
glycosurie.  S’agit-il  de  lésions  nettement  bacillaires, 
de  localisations  tuberculeuses  dans  les  organes  dont  les 
altérations  pçüvent  être  envisagées  comme  entraînant 
la  glycosurie?  Ou  bien  le  bacille  de  Koch  agit-il  plutôt 
par  ses  toxines  déterminant  des  troubles  de  nutrition 
ou  des  modifications  de  strudture  de  ces  mêmes  organes  ?  ' 
Le  traitement  de  la  lèpre  par  des  injections 
intraveineuses  d’iodoforme  (B.  Cqu'Iney.  The 
Lancet,  11°  4739,  27  juin  1914). 

«  Au  printemps  de  1912,  j’ai  lu  un  article  du  Dr  W.  M, 
Crofton,  de  Dublin,  sur  le  traitement  de  la  tuberculose 
pulmonaire  au  moyen  d’injections  intraveineuses  de 
tuberculine  et  d’iodoforme  (Brit.  med.  Journ.  vol.  I, 
1912,  p.  294),  traitement  qui  lui  donna  de  remarquable^ 
résultats.  J  ’ai  eu  l’idée  que  ce  traitement  modifié  ou  non 
pouvait  être  de  quelque  valeur  dans  la  lèpre,  maladie  qui 
par  de  nombreux  côtés,  à  la  fois  cliniques  et  pathologiques, 
ressemble  à  la  tuberculose  ».  La  quantité  d’iodoforme. 
utilisée  est  dissoute  âu  moment  de  l’emploi  dans  un  petit 
flacon  contenant  de  l’éther. 

L’auteur,  a  traité  pendant'  trois  mois  et  davantage, 
12  malades,  dont  4  présentaient  nne  lèpre  nodulaire, 

5  une  forme  anesthésique  et  3  dq  type  neutre.  L’affection 
la  plus  récente  datait  de  deux  ans  et  la  plus  longue  de 
dix-sept  ans.  On  commença  par  injecter  dans  les  veines 
jusqu’à  5  centigrammes  cinq  fois  par  semaine.  De  plus, 
dans  4  cas,  une  solution  iodoformée  fut  injectée  dans  le 
nodule  même  (50  centigrammes  à  is^igo  suivant  les  cas). 

Sur  4  cas  de  lèpre  nodulaire,  3  montrèrent  une  amélio¬ 
ration  indiscutable  ;  le  quatrième  était  en  excellente  voie, 
quand  le  traitement  dut  être  abandonné  pour  un  motif 
extra-médical.  Quant  aux  lèpres  anesthésiques;  les  résul¬ 
tats  furent  négatifs,  ce  qui  concorde  avec  l’mtensité 
habituelle  des  lésions.  Il  semble  que  l’état  général  se  soit 
heureusement  ressenti  de  ce  traitement  nouveau. 

Les  injections  intramusculaires  d’antitoxine  dans 
le  traitement  de  la  diphtérie.  (J.  D.  Rohesïon 
et  C.  Macïeod.  The  Brltish  Journal  of  Chidren’s 
Diseases,  11“  127, .juillet. 1914). 

Les  .injections  intramusculaires,  principalement  dans 
le  vaste  externe,  méritent  de  remplacer  tous  les  autres 
modes  d’administration  de  sérum  dans'  la  diphtérie 
pour  les  raisons  suivantes  :  1“  Aussi  simple  que  la  méthode 
sous-cutanée,  elle  permet  une  absorption  plus  rapide  ; 
elle  est  moins  douloureuse  et  moins  sujette  à  donner  lieu 
à  des  abcès  ;  2“  elle  est  supérieure  à  la  voie  intraveineuse, 
non  seulement  par  la  simplicité  plus  grande  de  la  tech-, 
nique,  mais  également  par  la  moindre  rapidité  d’élimina¬ 
tion  de  l’antitoxine  après  l’injection  ;  3“  l’absorption 
plus  rapide  de  l’antitoxine  par  lavoie  intramusculaireest 
démontrée,  non  par  l’évolution  du  processus  angineux 
ou  laryngé,  mais  par  la  fréquence  moindre  des  paralysies, 
particulièrement  des  formes  graves. 

Thymus  et  rachi.tisme  (C.  Hart.  Berilner  kl.  Wochen¬ 
schrift,  n"  28,  i3  juillet  1914). 

.Des 'expériences  sur  les  animaux  paraissent  attribuer 
le  rachitisme  à  une  insuffisance  thymique.  Basch,  le 


premier,  a  démontré  les  troubles  de  croissance,  les  modi¬ 
fications  dans  les  épiphyses  des- os  longs  chez  les  animaux 
thymo-ectomisés. 

Klose  a  pu  produire  par  ablation  du  thymus  sur  des 
animaux  âgés  de  quelques  semaines  des  lésions  du  sque¬ 
lette  correspondantes  au  rachitisme  humain.  Elles  se 
manifestaient  au  bout  de  deux  à  trois  mois  par  la  diffi¬ 
culté  de  la  marelle,  des  difformités  des  extrémités  osseuses, 
du  chapelet  costal.  L’examen  de  pièces  microscopiques 
montrait  des  troubles  d’ossification  endochondrale. 

Klose,  plus  affirmatif  sur  la  question  que  Basch  et 
Matti,  attribue  à  l’athymie  le  rachitisme  de  Thomme. 

Hart,  après  de  nombreuses  autopsies  de  petits  rachi¬ 
tiques,  conclut  à  la  fréquence  de  l’atrophie  du  thymus 
chez  ces  sujets,  mais  jamais  il  n’a  constaté  la  dispari¬ 
tion  de  cette  glande  :  il  s’agirait  plutôt  d’une  involution 
pathologique.  D’ailleurs  il  n’y  a  pas  ^de  rapport  entre 
les  lésions  rachitiques  et  le  degré  d’atrophie  du  thymus. 
L’absence  du  thymus,  d’après  lui,  ne  doit  même  pas  figu¬ 
rer  dans  la  pathogénie  du  rachitisme. 

De  la  production  expérimentale  de  la  pneumonie 
et  ses  résultats  (S.  J.  Meetzer  (Rockefeller  lusti- 
tute  de  New-York).  Berilner  kl.  Wochenschrift,  n»  29, 
20  juillet  1914). 

Il  est  intéressant  de  pouvoir  produire,  chez  les  animaux, 
une  pneumonie,  par  introduction  de  cultures  pures  dans 
le  ponmon,  soit  par  injection  à  travers  la  paroi  thoraci¬ 
que,  soit  par  injection  transtrachéale,  soit  par  insufflation 
intrabronchique. 

Dans  ce  dernier  cas,  sur  un  animal  anesthésié,  ou  intro¬ 
duit  par  le  larynx  une  sonde  œsophagienne  de  fin  caUbre 
jusqu’à  ce  que  l’on  sente  nne  résistance.  Celle-ci  est  dne 
à  la  bifurcation  bronchique.  On  y  injecte  la  culture 
pure  et  par  insufflation  d'air  le  iquide  microbien  passe 
dans  les  bronches. 

L’auteur  avec  Lamar,  puis  avec  Wallstein  a  démontré 
que  sans  exception,  par  insufflation  intrabronchique  de 
microorganismes  vivants  quelconques,  on  produit  lès 
réactions  caractéristiques  de  la  pneumonie.  (L’insuffla¬ 
tion  du  pneumocoque  tué  par  la  chaleur  n’a  donné  lieu 
qu’à  une  légère  hyperhémie). 

Les  expériences  ont  été  faites  avec  six  races  de  micro¬ 
organismes  :  pneumocoque  de  Frœnkel,  pneumobacille 
de  Friedlànder,  streptococcus  mucosus,  streptocoque  de 
Schottmuller,  staphylocoque  et  bacille  de  l’influenza. 
Les  trois  premiers  provoquent  une  pneumonie  lobaire 
non  mortelle  et  de  courte  durée,  non  comparable  au 
tableau  clinique  de  la  pneumonie  chez  l’homme.  Seule 
à  l’autopsie,  l’hépatisation  du  poumon  est  semblable.  Les 
derniers  microbes  produisent  une  bronchopneumonie. 
Malades  quadrumanes  (M.  Van  Neck.  Journal  médi¬ 
cal  de  Bruxelles,  n»  29.  16  juillet  1914). 

«  Quoique  ce  terme  soit  inexact,  il  est  bon  parce  qu’il 
fait  image.  ^ 

Je  n’envisagerai  ici  qne  l’état  de  certains  enfants 
atteints  de  poliomyélite  du  segment  inférieur  :  ils  mar¬ 
chent  ou  stationnent  dans  l’attitude  des  quadrumanes, 
soit  en  s’appuyant  sur  les  pieds  et  les  mains,  soit  seu¬ 
lement  sur  les  mains  appliquées  et  cramponnées  aux 
pieds  ;  ceux-ci,  soulevés  par  elles,  donnent  l'illusion  que 
les  membres  inférieurs  se  meuvent.  » 

Les  conditions  essentielles  de  cette  marche  patho¬ 
logique  sont  :  1“  la  paralysie  mono  ou  bilatérale  des 
triceps  suraux  ;  2“  la  paralysie  complète  des  fessiers  et 
des  psoas  ;  3®  l’intégrité  complète  des  muscles  des  bras 
et  des  omoplates. 
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REVUE  DES  REVUES  MENSUELLES 


ORTHOPEDIE  £T  TUBERCULOSE  CHIRURGICALE.  —  Deux 
cas  de  scapulalgie  avec  séquestres,  diagnostic  fait 
par  la  radiographie,  intervention  (J.-Ch.  Denet, 
n°  3,  mai  1914). 

Dans  deux  cas,  C’EST  A  EA  RADIOGRAPHIE  que  l’on  dut 
de  savoir  qu’il  s’agissait  de  scapulalgie  avec  séquestre, 
et  l’on  put  d’avance  déterminer  quelles  portions  de  l’os 
étaient  séquestrées.  Sur  les  deux  images,  l’épiphyse 
humérale  se  présentait  sous  l’aspect  d’une  tache  sombre, 
à  bords  assez  mal  limités,  et  l’on  sait  que  ces  taches  sont, 
en  général,  l’indice  d’un  séquestre.  «  L’importance  de 
ces  indications  est  indéniable,  car  elles  permirent  d’inter¬ 
venir  dans  ces  deux  circonstances,  où  la  présence  de 
séquestres  qu’aucun  signe  clinique  ne  permettait  de  soup¬ 
çonner  aurait  été  un  obstacle  sinon  insurmontable,  du 
moins  de  très  longue  durée  à  la  guéridon.  » 

ARCHIVES  GÉNÉRALES  DE  MÉDECINE.  —  Les  faux 
insuffisants  respiratoires  définitifs  et  temporaires 
(G.  Rosenthae,  avril  1914). 

L’insuffisance  respiratoire  peut  être  une  fausse  insuffi- , 
sauce  respiratoire  et  nécessiter  un  tout  autre  traitement 
que  la  rééducation.  Le  sujet  est  dit  faux  insuffisant  respi¬ 
ratoire  définitif  si  la  lésion  causale  est  irréparable  (myopa¬ 
thies  et  myélopathies)  ;  il  est  dit  temporaire,  si  la  cure  de 
cette  lésion  le  ramène  à  l’état  de  simple  insuffisant  respi¬ 
ratoire  (végétations  adénoïdes). 

ARCHIVES  DE  MÉDECINE  ET  DE  PHARMACIE  MILITAIRES.  — 
Épidémie  de  faux  ictères  provoquée  par  l’ingestion 
d’acide  picrique  (Garnier,  Vannier  et  Roussieee, 
no  4,  avril  1914). 

Il  est  possible  de  provoquer  un  faux  ictère  par  ingestion 
d’acide  picrique.  Si  la  quantité  d’acide  picrique  ingéré 
est  considérable,  il  se  superpose  au  faux  ictère  un  ictère 
véritable. 

Trois  symptômes  peuvent  différencier  cliniquement 
les  faux  ictères  des  vrais  :  la  coloration  plus  pâle  et  pour 
ainsi  dire  particulière  des  téguments  ;  l’absence  de  prurit 
cutané  ;  l’absence  de  fièvre. 

L’acide  picrique  s’élimine  très  lentement  et  en  très 
petite  quantité  par  l’urine  où  il  est  toujours  possible 
de  le  déceler. 

ARCHIVES  DES  MALADIES  DU  CŒUR.  -  Dissociation  auri- 
culo-ventriculaire  complète  chez  une  hérédo- 
syphilitique.  Deux  grossesses  successives  sans 
incident  (A.  Nanta,  n»  5,  mai  1914). 

Rarement  la  dissociation  auriculo-ventriculaire  est 
aussi  bien  tolérée  que  chez  une  malade  de  vingt-huit  ans 
dont  M.  A.  Nanta  rapporte  l’histoire.  Atteinte  d’hérédo- 
syphilis  tardive  grave,  elle  s’accommodait  depuis  l’âge 
de  douze  à  treize  ans  d’un  Stokes- Adams  complet  ;  or, 
elle  avait  mené  deux  grossesses,  l’une  à  terme,  l’autre  à 
sept  mois  ;  elle  avait  fait  les  frais  de  quatre  années  de 
maladie,  immobilisée  au  lit  par  les  multiples  atteintes 
d’une  syphilis  mutilante  sévère  ;  elle  a  enfin  supporté 
un  traitement  par  l’arsenic  à  hautes  doses,  avec  une  faci¬ 
lité  que  les  sujets  les  plus  robustes  n’offrent  pas  toujoius, 
«  Cette  tolérance,  si  parfaite  d’ailleurs  que  la  malade 
menait  une  vie  absolument  normale  avant  d’être  cou¬ 
verte  d’ulcérations  et  de  gommes,  nous  paraît  aussi  digne 


de  remarque  que  l’existence  même  de  la  dissociation 
auriculo-ventriculaire  au  cours  d’une  syphilis  non  pas 
acquise,  mais  héréditaire.  » 

ANNALES  MÉDICO-PSYCHOLOGIQUES.  —  Valeur  anaphy¬ 
lactique  du  syndrome  mélancolié  (P^  Rémond, (de 
Metz,  n»  5,  mai  1914)-. 

Il  est  très  fréquent  d’observer  chez  les  malades  qui 
seront  ultérieurement  atteintes  de  mélancolie,  une  ou 
plusieurs  infections  ou  dystrophies  pendant  la  période 
où  les  fonctions  ovariennes  s’instaurent.  A  ce  moment, 
les  choses  se  passent  comme  si  la  maladie  ou  l’infection 
d’une  part,  les  sécrétions  internes  de  l’ovaire  d’autre 
part,  formaient  ou  permettaient  la  formation  dans 
l’organisme  d’une  substance  qui,  plus  tard,  sera  le  point 
de  départ  d’une  intoxication  grave  à  l’occasion  d’une 
modification  anormale  de  l’hormone  ovarienne.  Tantôt 
cette  sensibilisation  du  sujet  ne  se  révélera  qu’au  moment 
du  drame  ménopausique  ;  tantôt,  au  contraire,  les  acci¬ 
dents  se  déclancheront  à  l’occasion  d’une  crise  génitale 
moins  importante. 

La  mélancolie,  dans  beaucoup  de  cas,  débute  brusque¬ 
ment  ou  presque  brusquement.  La  gravité  de  l’intoxi¬ 
cation  contraste  avec  la  rapidité  du  processus.  Il  y  a 
encore  là  un  élément  important  qui  permet  de  concevoir 
l’ensemble  du  syndrome  comme  un  processus  de  sensibilisa¬ 
tion,  d’anaphylaxie. 

ANNALES 0'HYGIÈNEPUBLiaUE.-ï^&  tuberculose  pleuro¬ 
pulmonaire  traumatique  (G,  Brouardee  et  L.  Gi- 
Roux,  juin  1914). 

Lorsque,  à  la  suite  d’un  traumatisme,  il  se  développe 
chez  un  individu  antérieurement  sain  en  apparence  des 
lésions .  de  tuberculose  pulmonaire  ou  pleurale,  on  dit 
qu’il  y  a  tuberculose  pulmonaire  ou  pleurale  trauma- 

Le  traumatisme  déterminant  porte  habituellement  sur 
la  paroi  thoracique  ;  il  s’agit,  dans  le  plus  grand  nombre 
de  cas,  d’une  contusion  simple  de  la  paroi  thoracique,  plus 
rarement  d’une  fracture  de  côtes,  plus  rarement  encore 
d’une  plaie  pénétrante.  Le  poumon  ou  la  plèvre  peuvent 
être  symptomatiquement  ou  non  atteints  par  le  trauma¬ 
tisme. 

La  tuberculose  pleuro-pulmonaire  dite  traumatique  se 
développe  symptomatiquement  immédiatement  ou  de 
quelques  jours  à  quelques  semaines .  après  un  trauma¬ 
tisme  sans  que  la  durée  maxima  du  laps  de  temps  inter¬ 
médiaire  puisse  être  fixée  avec  certitude. 

La  lésion  pulmonaire  siège  parfois  en  un  point  corres¬ 
pondant  directement  à  la  région  traumatisée  ;  le  plus 
souvent  elle  siège  seulement  du  même  côté  ;  plus  rare¬ 
ment  elle  peut  se  développer  du  côté  opposé.  La  pleuré¬ 
sie  siège  généralement  du  côté  traumatisé. 

Le  traumatisme  semble  agir  le  plus  souvent  en  provo¬ 
quant  le  développement  d’une  tuberculose  locale  latente 
antérieurement;  mais  les  recherches  récentes  permettent 
de  penser  que  le  rôle  de  la  circulation  des  bacilles  dans  le 
sang  est  plus  imporant  qu’on  ne  le  pensait  jusqu’ici. 

Dans  l'application  des  lois  sociales,  l’accident  peut  être 
tenu  pour  responsable  des  cas  de  tuberculose  pulmonaire 
ou  pleurale  dite  traumatique. 
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CLINIQUE  WEDICiLE  D’ECULLY 

Maison  de  Régime,  confort  moderne,  dans  les  monts  du  Lÿonnais 


HYDROTHÉRAPIE,  ÉLECTROTHÉRAPIE,  RADIOTHÉRAPIE  PHOTOTHÉRAPIE,  HÉLIOTHÉRAPIE,  MASSAGE 
Laboratoires  d’analyses.  —  3  médecins  attachés  à  l'établissement.  -  D' FEUILLAOE,  médecin  directeur. 
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-  •  Source  “ALUOT",  Eau  de  Régime  remarquable 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


Revenant  sur  le  projet  de  modification  de  la 
loi  Roussel  tel  que  l’étudie  l’Aeadémie  de  médecine, 
M.  Margain  trouve  qù’il  y  aurait  intérêt  à  voir  adopter 
tel  que  le  projet  de  l’Académie,  c’est-à-dire  ; 

1“  Garantir  à  l’enfant  de  la  nourrice  quatre  mois 
d’allaitement  maternel,  d’une  façon  absolue  (encore 
serait-il  bon  d’ajouter  :  qu’il  s’agisse  de  nourrice  sur  lieu 
ou  de  nourrice  à  emporter,  celle-ci  devant  nourrir  au 
sein  à  la  fois  son  enfant  et  son  nourrisson). 

2°  Autoriser  la  mère  d’un  enfant  de  plus  de  quatre 
mois  à  se  placer  comme  nourrice  sur  lieu,  son  enfant 
pouvant  être  confié  à  une  nourrice  au  biberon,  sous  la, 
surveillance  du  service  d’inspection. 

ha.  mesure  qui  consisterait  à  imposer  à  la  nourrice 
sur  lieu  d’emporter  son  propre  enfant  chez  ses  employeurs 
pour  l’élever  conjointement  avec  le  nourrisson  aurait  pour 
résultat  de  faciliter  la  transmission  des  maladies  con¬ 
tagieuses  ■  (Soc.  de  médecine,  25  avril  1914.) 

MM.  F.  Bezançon  et  Kené  Moreau  rapportent  le  cas 
d’une  malade  qui  présentait  les  signes  d’une  méningite 
tuberculeuse  secondaire  à  une  tuberculose  pulmo¬ 
naire.  Ra  ponction  lombaire  ramène  un  liquide  franche¬ 
ment  hémorragique  contenant  98  p.  100  de  polynu¬ 
cléaires.  (La  malade  présentait  en  outre  les  signes  d’une 
insuffisance  mitrale.) 

L’autopsie  montra  qu’il  s’agissait  d’une  hémorragie 
cérébro-méningée  tuberculeuse,  ayant  atteint  le  ven¬ 
tricule  latéral.  L’insuffisance  mitrale  était  due  à  une 
endocardite  végétante  localisée  non  seulement  à  la  val¬ 
vule  mais  à  la  paroi  de  l’oreillette  gauche. 

Il  n’y  avait  pas  de  septicémie  tuberculeuse,  mais  un 
fragment  de  valvule  inoculé  tuberculisa  le  cobaye  (Soc. 
d'études  scient,  sur  la  tuberculose,  mars  1914.) 

MM.  Bender  et  ’V'audescal  montrent  que  la  maladie 
de  Paget  était  caractérisée  autrefois  par  de  l’eczéma 
chronique  et  iine  tumeur  épithéliale  de  la  glande  mam- 

Or  l’on  sait  qu’il  s’agit  d’un  épithélioma  cutané, 
fait  particulièrement  net’  dans  trois  cas  rapportés  par 
les  auteurs  et  qui  se  ressemblent  au  point  de  vue  cli¬ 
nique  et  histologique.  Dans  ces  trois  cas,  il  y  a  péné¬ 
tration  du  néoplasme  cutané  dans  les  canaux  galacto- 
phores  et  une  forte  réaction  lymphocytaire  de  défense 
dans  la  profondeur.  Traitement  par  l’amputation  large 
(Soc.  d'obstétrique  et  de  gynécologie,  avril  .1914.) 

MM.  Simond,  Pasteur-Vallery-Radot,  Kiamil  Bey 
et  Asseo  publient  un  rapport  détaillé  sur  leurs  obser¬ 
vations  recueillies  pendant  l’épidémie  de  choléra  ayant 
sévi  à  Constantinople  de  1910  à  1913,  Le  rôle  de'  l’eau 
passe  en  .seconde  ligne.  En  effet  la  contagion  ç’est  faite 
directement  ou  par  les  porteurs  de  vibrions.  Les  auteurs 
ont  constaté  des  bacilles  -virgules  dans  les  '  mouches 
ordinaires  et  ils  pensent  que  ces  diptères  pourraient 
jouér  quelque  rôle  dans  l’extension  de  l'épidémie.  En 
dehors  de  toute  épidémie  actuelle  de  typhus  exanthé¬ 
matique,  des  cholériques  ont  présenté  des  éruptions 
pétéchiales  très  étendues  (Soc.  de  ■pathologie  exotique, 
avril  1914.) 

MM.  Marcel  Briand  et  Jean  Salomon  présentent 
trois  malades  internés  à  la  suite  d'une  inculpation 
d’attentat  à  la  pudeur  (exhibitionnisme)  et  d’un 
examen  médico-légal.  Si  les  troubles  psychiques  de  ces 
malades  sont  différents,  ils  offrent  le  caractère  commun 
d’être  saturnins.  M.  Vigouroux  qui  a  examiné  deux  de 
ces  malades  au  point  de  vue  médico-légal  se  demande 


si  l’influence  de  l’intoxieation  par  le  plomb  doit  être 
invoquée  en  l’espèce'  (Soc.  clinique  de  médecine  mentale, 
a-vril  1914.)' 

M.  A.  Marie  dépose  le  graplûque  d’un  eas  d’hypo¬ 
thermie  cyclique  (33»)  chez  un  P.  Q.  et  rappelle  les 
recherches  de  Citron  et  Leschke  sur  les  centres  thermo¬ 
régulateurs  de  la  base  du  cerveau  en  arrière  des  couches 
optiques  et  en  dessous.  MM.  Marchand,  Pactet,  Tre- 
nel  citent  des  cas  analogues.  M.  Marchand  cite  dès 
observations  du  professeur  Joffroy,  où,  cet  auteur  a 
signalé  que  la  température  était  descendue  jusqu’à  28» 
(Soc.  clin,  de  méd.  mentale,  avril  1914.) 

M.  A.  Marie  (de  Villejuif)  rapporte  les  cas  de  trois 
paralytiques  généraux  ù  syphilis  extra-génitale  de 
la  face  (un  chancre  de  la  face  par  rasoir  infecté,  un  de  la 
lèvre  et  un  de  la  langue)  dont  le  dernier  fut  suivi  plus 
rapidement  que  les  autres  de  syphilose  des  centres  ner¬ 
veux  (après  sept  ans) .  Ces  cas  confirmeraient  l’existence 
dans  les  chancres  ainsi  situés  d’une  syphilis 
plus  grave  poiu:  les  centres  nerveux.  Dans  des  cas  de 
chancre  extra-génital,  en  particulier  de  la  face,  Mott  a 
insisté  sur  le  développement  des  voies  de  propagation 
des  spirochètes  par  les  lymphatiques  de  la  base  du  crâne 
et  du  cerveau.  (Soc.  clin,  de  méd.  mentale,  avril  1914.) 

MM.  Capgras  et  Morel  présentent  deux  sœurs 
atteintes  de  démence  précoce.  L’une,  âgée  de  vingt  ans, 
est  malade  depuis  trois  ans  ;  l’ainée,  âgée  de  vingt- 
cinq  ans,  a  présenté  les  premiers  troubles  mentaux  il 
y  a  un  an.  (Soc.  clin,  de  méd.  mentale,  avril  1914.) 

MM.  Thibierge  et  Gastinel  montrent  chez  un 
malade  atteint  de  dermatite  polymorphe  comment  se 
comportent  les  téguments  après  une  ..  intradermo- 
réactlon  avec  des  substances  diverses  (séruni'  du  malade, 
sérum  antitétanique,  antidiphtérique,  tuberculine).  Toute 
les  intradermo-réactious  ont  entraîné  au  bout  de  vingt- 
quatre  heures  l’apparition  d’un  élément  bulleux  dans 
les  régions  où  il  existait  des  lésions  ;  dans  les  régions 
indemnes,  la  réaction  était  négative.  Quand  le  malade 
guérit,  la  réaction  bulleuse  disparut  et  la  tuberculine 
réagit  alors  de  la  manière  habituelle,  typique  (Soc.  de 
demi,  et  de  syph.,  mai  1914.) 

M.  Pactet  continue  la  série  de  ses  recherches  sur 
l’aliénation  mentale  chez  les  employés  en  exercice 
des  Compagnies  de  chemins  de.  fer.  11  présente  un 
mécanicien  de  l’Etat,  nn  chauffeur  de  l’une  des  grandes 
Compagnies  et  un  chef  dé  train  de  l’Etat. 

Le  mécanicien,  persécuté,  avec  hallucinations  audi¬ 
tives  et  troubles  de  la  sensibilité  générale,  a  cessé  un 
jour  brusquement  son  service  sous  l’influence  des  troubles 
mentaux  qui  remontaient  déjà  à  trois  pu  quatre  mois. 
L’hallucination  auditive  dans  ce  cas  peut  être  une 
cause  de  danger  pour  la  sécurité  des  voyageurs.  " 

Le  chauffeur  est  atteint  de  P.  G.  depuis  plus  d’un  au., 
et  il  n’a  cessé  sou  service  que  le  8  mars,  dernier,  sponta¬ 
nément.  Son  attitude  offrait  cependant  des  singularités 
qui  auraient  dû  retenir  l’attention. 

Le  chef  de  train  a  des  habitudes  d’intempérance,  mais 
il  était  un  des  agents  les  mieiix  notés  du  réseau  de  l’Etat. 
On  l’aurait  choisi  de  préférence,  d’après  ses  dires,  pour 
la  conduite  des  trains  officiels. 

M.  A.  Mai'ie  rapporte  à  ce  sujet  l’observation  d’un 
conducteur  d’arrière  qui,  commençant  une  paralysie 
générale,  ne  prit  pas  les  précautions  normales,  fut  la 
cause  d’un  accident  dans  lequel  il  fut  blessé  {Soc.  clin, 
de  médecine  mentale,  avril  1914).. 
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Gouttes  Livoniennes 


L.jy.-:^RhuTnes,  Toux ,  Bronchites  y  Catarrhes^=r 
I  "  Affeclions  de  la  poitrine  en 

/Maladies  des  Voies  respiratoires,  Phtisie,  eto.etc. 

GOUTTES  LIVONIENNES^ 

deTROUETTE  PERRET 

au  Goudron  créosote  _ j 

— - — au  Baume  de  Tolus^^g 

^E.TROÜEÎTE'.  15  Rae  des  ImmeuMes  IndTistriels  PARfS; 


TROÜETTE-PERRET 

(CUJ^OSOT^,  GOUDRON  et  BAUME  de  TOLÜ) 


Contre  :  mALADIES  DES  VOIES  RESPIRATOIRES 
TOUX,  BRONCHITES  AIGUËS  et  CHRONIQUES 
CATARRHES,  TUBERCULOSE,  GRIPPE,  etc. 

SOSB  U07EMB  :  Quatre  capsules  par  jour  aux  repas. 

Les  propriétés  antiseptiques  de  leurs  composants  les  font  souvent  ordonner  avec 
succès  pour  réaliser  f  antisepsie  des  voies  digestives  et  urinaires. 

PRIX  :  3^^-  LE  FLACON 


TROUETTE,  15,  Rue  des  Immeubles-Industriels,  Paris.  Vente  péglementée  laissant  aux  Pharmaciens  un  benÉnce  normal 


MALADIES  DU  CŒUR  ET  DES  VAISSEAUX 

MÉDICATION  HYPOTENSIVE  _ _ 


CRATÆGUS  OXYACANTHA 

(Flaur  d’AubépIn*) 

ELIXIR  ET  VIN  CHLORO-TONIQUE 


B  VIDAIT  CHLOROa^TOIMIOLIE  i  Ics  animies  avec  déperdition 'des  forces  st  dans  le  diabète. 

*  vanfc-wnw  i  (  unt cuillerit  d sauf i  dans  un  peu  dt  vin  [mitgi,  Lune\,  Botdttm) 

—  .  a  (  à  bai#  ds  Muguot  ot  d#  CraUejfUi  oxjrocantha 

B|_|V|D  TfjNlaar'BDni  AOllB  <  Tonique  du  coeur  et  des  vaisseaux,  ce  contient  aucune  substance  tozi- 
.  ®l*-*^**'  »  (  qùe.iAS  verres  4  liqueur  par  jour  avec  ou  sans  eauaprèsiesrepas. 

Pharmaoie  ROUSSEL,  —  10,  Rue  Washington,  Paris  —  Pharmaole  ROUSSEL 


sod6o  gouttes  aux  repas  ou  dans  leur  intervalle 
Préparation  très  agréable  remplaçant  avantageusement  toutu 
les  préovrations  a  base  de  Valériane  et  de  Bromure. 
INDICATIONS  THâRArEUTTgVBS 

ConTalescence  du  maladies  aigués  et  chroniques,  déperdition 
des  forces,  anémie,  chlorose,  neurasthénie,  dyspÿsie  et  maladiu 
du  tube  digestif,  inorexie,  perte  d'appétit,  insufntancc  hépatique. 
L’élIxIr  est  Msentlelkniant  tenlqua  au  coura  du  régima 
lacté  Ml  laeto.végétarlsu 

Un  verre  d  ligueur  avec  ou  sans  eau  avant  eu  apris  les  repas 
A  base  de  quinquins  glycériné,  sans  alcool.  Utile  dans  toutu 
les  anémies  avec  déperdition  du  forces  et  dans  le  diabète. 

Une  cuillerée  d  soupe  dans  un  peu  de  vin  IMalaga,  Lunel,  Bordeaux) 
à  basa  de  Muguet  et  de  CraUegue  oxyacantha 
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REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MÉDICALES  DE  PROVINCE 


LYON. — M.  A.  Rendu  présente  un  enfant  complè¬ 
tement  guéri  d’une  fracture  de  la  colonne  vertébrale. 

Cette  observation  est  rare,  et  les  cas  publiés  de  fracture 
de  la  colonne  vertébrale  chez  les  enfants  se  comptent. 
C’est  le  premier  cas  observé  par  M.  No vé- Josserand  à  la 
Charité  depuis  quinze  ans.  Comme  le  montre  la  radiogra¬ 
phie,  et  c’est  le  cas  le  plus  habituel,  il  s’agit  d’une  fracture 
avec  tassement  des  corps  vertébraux  dont  les  arcs  posté¬ 
rieurs  n’ont  pas  été  brisés  (Soc.  Sciences  médicales, 
28  janvier  1914). 

M.  Vaquez  a  décrit,  il  y  a  une  vingtaine  d’années,  un 
syndrome  nouveau,  caractérisé  essentiellement  par 
trois  symptômes  ;  cyanose,  hyperglobulie  et  splénomé¬ 
galie.  Ce  syndrome  était  absolument  indépendant  de 
toute  lésion  congénitale,  ou  acquise,  du  cœur  ou  des  vais¬ 
seaux  comme  l'ont  montré  les  constatations  nécropsiques. 

Mais  des  observations  nouvelles  sont  venues  com¬ 
pliquer  le  type  primitif  du  syndrome  ;  à  côté  de  formes 
typiques,  reproduisant  la  description  de  Vaquez,  on  a 
reconnu  l’existence  de  formes  frustes  ou  incomplètes. 
C’est  ainsi  que  la  splénomégalie  fut  reconnue  comme 
inconstante.  Eu  outre,  alors  qu’ordiuairement  la  tension 
artérielle  est  normale,  Geisbock  a  décrit  une  forme  de 
polyglobulie  primitive  accompagnée  d’hypertension 
(polyglobulie  hypertonique).  Ou  a  décrit  aussi  des  formes 
de  transition  entre  la  leucémie  et  la  maladie  de  Vaquez. 

Pour  ces  diverses  raisons,  on  a  substitué  au  terme  de 
maladie  de  Vaquez  celui  plus  général  d’érythrémie. 

L’observation  de  M.  Ch.  Bouhier  est  im  cas  d’éry¬ 
thrémie  s’écartant  sur  plusieurs  points  du  syndrome 
Vaquez  tout  d’abord  par  l’absence  de  splénomégalie 
notable,  mais  celle-ci  a  été  reconnue  comme  inconstante 
et  n’est  considérée  que  comme  un  symptôme  contingent  ; 
ensuite  par  l’existence  d’une  hypertension  artérielle  per- . 
manente. 

Par  ces  deux  symptômes,  absence  de  splénomégalie 
notable  et  hypertension,  cette  observation  rentre 
plutôt  dans  la  polyglobulie  hypertonique,  ce  qui  pour  cer¬ 
tains  auteurs  ne  constituerait  pas  une  entité  spéciale  : 
il  s’agirait  en  pareil  cas  (Orslowski)  de  maladie  de  Vaquez 
chez  des  sujets  présentant  en  même  temps  des  lésions 
scléreuses  du  rein.  Cette  interprétation,  vraie  dans  beau  - 
coup  de  cas,  est  discutable  chez  le  malade  de  M.  Bouhier 
qui  ne  présente  ni  polyurie,  ni  albuminurie,  et  chez 
laquelle  la  perméabilité  du  rein  paraît  normale  (Soc. 
médicale  des  hôpitaux,  10  mars  1914). 

M.  Mouisset  rapporte  un  cas  d’aphaslc  par  hématome 
de  la  dure-mère  dans  la  zone  du  langage  au  niveau  de  la 
circonvolution  de  Broca,  trépané  et  guéri. 

L’intérêt  de  cette  observation  est  augmenté  par  ce  fait 
qu’il  s’agit  d’un  cas  ancien.  La  trépanation  a  été  prati¬ 
quée  il  y  a  vingt-cinq  ans,  et  il  est  important  de  constater 
le  résultat  éloigné  de  cette  intervention  chirurgicale. 

D’autre  part  M.  L.  Arnauld  apporte  une  observation 
d’aphasie  par  hématome  comprimant  la  zone  moyenne 
du  langage,  trépanée,  assez  superposable  à  celle  de 
M.  Mouisset,  mais  avec  issue  fatale. 

M.  Froment  estime  que  ces  deux  observations  appel¬ 
lent  quelques  réflexions,  car  de  tels  faits  ne  peuvent  per¬ 
mettre  de  trancher  le  débat  sur  la  localisation  des 
centres  de  l’aphasie  : 

A  ce  sujet,  dit-il,  les  contradictions  sont  nombreuses  mais 
quelques  faits  demeurent  :  L’aphasie  motrice  ou  mieux 
aphasie  d’expression  (car  le  trouble  considéré  n’est  pas  de 
toute  évidence  un  trouble  moteur)  portant  sur  la  parole 
articulée  et  sur  le  langage  écrit,  ou  aphasie  du  type  de  Broca, 
paraît,  de  l’avis  de  tous  les  auteurs,  répondre  à  une  lésion 
antérieure  à  celle  gui  réalise  l’aphasie  de  compréhension 
ou  aphasie  type  Wernicke.  Le  chirurgien,  qui  ne  peut  pas 


avant  d’opérer  choisir  entre  la  localisation  de  Broca  et 
celle  de  P.  Marie,  n'a  qu'à  faire  porter  sa  couronne  de 
trépan  sur  la  région  correspondant  à  Vinsula  et  plus  parti¬ 
culièrement  à  son  extrémité  antérieure.  Il  pourra  ainsi  sui¬ 
vant  les  cas  prolonger  sa  brèche  en  avant  ou  en  arrière,  il 
évitera  ainsi  les  erreurs  qui  pourraient  être  la  conséquence 
de  conceptions  trop  schématiques  sur  les  localisations 
cérébrales.  Mais  à  cette  restriction  près  les  discussions 
récentes  ne  doivent  pas  le  troubler.  M™®  Dejerine  a  montré 
que  le  centre  de  Broca  était  anatomiquement  compris 
dans  la  zone  lenticulaire  telle  que  l’avait  délimitée  P. 
Marie,  elle  est  située  à  sa  partie  toute  antérieure.  Comme 
d’autre  part  ce  centre,  même  pour  les  classiques,  n’est 
peut-être  pas  rigoureusement  limité  au  pied  de  FL  mais 
s’étend  un  peu  en  arrière,  l'écart  entre  les  deux  concep¬ 
tions  anatomiques  n’est  pas  tel  qu’il  puisse  modifier  pro¬ 
fondément  les  habitudes  chirurgicales.  L’importance  de 
ces  divergences  doctrinales  est  d’ailleurs  encore  atténuée 
par  les  caractères  mêmes  de  la  lésion  qui  commande  l’in¬ 
tervention  chirurgicale,  puisque  celle-ci,  hématome, 
tumeur  ou  méningite  en  plaques,  pèche  habituellement 
beaucoup  plus  par  excès  d’étendue  que  par  excès  de  loca¬ 
lisation  et  qu’elle  est  d’autre  part  susceptible  de  déter¬ 
miner  des  troubles  à  distance.  L’étendue  des  lésions  qui 
conditionnent  l’aphasie  est  le  plus  souvent  telle  que  ces 
lésions  répondent  aux  schémas  les  plus  contradictoires 
(Soc.  médicale  des  hôpitaux,  10  mars  1914). 

MM.  Tavernier  et  Fayol  présentent  un  malade  opéré 
d’une  perforation  d’ulcère  duodénal  et  complètement  guéri. 

L’observation  est  intéressante  au  point  de  vue  de  la 
latence  absolue  des  ulcères  duodénaux  vrais.  En  effet, 
si  beaucoup  d’ulcères  à  cheval  sur  le  duodénum  et  le 
pylore  sont  latents,  d’autres  se  traduisent  par  des  signes 
soit  de  spasme  pylorique,  net,  soit  par.de  l’hypersécré¬ 
tion  ou  de  l’hyper-acidité  ou  encore  de  la  faim  doulou¬ 
reuse,  mais  les  ulcères  vraiment  duodénaux  sont  le  plus 
souvent  silencieux. 

Ce  malade  en  pleine  perforation  avait  un  péritoine 
inondé  de  bile  et  avait  uniquement  de  la  contracture  de 
ses  muscles  de  la  partie  droite  de  l’abdomen.  Sou- état 
général'ne  pouvait  guère  faire  soupçonner  la  perforation, 
mais  ces  faits  à  l’heure  actuelle  sont  déjà  connus  et  n’y 
eût-il  qu’un  signe  de  réaction  péritonéale  (la  contracture 
dans  ce  cas),  il  faut  intervenir.  (Soc.  des  sciences  médi¬ 
cales,  18  février  1914). 

M.  Leriche  s’est  attaché  à  montrer  que  dans  certains 
tremblements,  et  en  particulier  dans  le  tremblement 
parkinsonien,  il  y  avait  une  part  à  faire  à  des  irri¬ 
tations  sensitives  incessantes  et  inconscientes  que  la 
radicotomie  postérieure  atténuait,  permettant  ainsi  de 
diminuer  le  tremblement. 

Chez  un  malade  atteint  de  tremblement  parkinsonien 
depuis  sept  ans,  il  a-  fait  la  radicotomie  Intra-durale 
postérieure  des  7“,  6“  et  5“  cervicales  des  deux  côtés. 

Les  suites  ont  été  sans  incident.  Le  résultat  eh  a  été  le 
suivant  :  Objectivement,  pas  d’anesthésie,  simplement 
de  l’hypoesthésie,  et  de  la  perte  de  la  sensibilité  dou¬ 
loureuse  sur  le  bord  cubital  dé  l’avant-bras.  Fonction¬ 
nellement,  une  diminution  nette  du  tremblement  au 
repos  :  la  malade  peut  tenir  un  journal  et  le  lire,  elle 
peut  manger  plus  aisément,  mais  le  tremblement  émotif 
est  resté  le  même. 

«  L’amélioration  est  difficile  à  analyser,  et  c’est  l’opi¬ 
nion  de  la  malade  elle-même  que  je  vous  livre. 

Il  semblerait  presque  que  le  tremblement  ait  été  dans 
ce  cas  le  fait  d’une  double  excitation  périphérique  et 
centrale,  que  la  radicotomie  a  dissocié  en  annihilant 
en  partie  l'un  et  en  n’infiuençant  pas  l’autre».  (Soc, 
nationale  de  médecine,  30  mars  1914). 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Précis  de  microscopie  clinique, 
par  MM.  Ch.  LESiEURetM.  Favre. 
1914,  I  vol.  in-8,  cartonné,  de  la 
collection  ïestut  de  780  pages, 
avec  305  figures  dans  le  texte  et 
24  planches  en  couleur  (O.  Doin, 
édit.,  Paris). 

Le  champ  de  la  microscopie  cli¬ 
nique  s'élargit  chaque  jour  et  il 
devient  de  plus  en  plus  diificile  de 
condenser  dans  un  manuel  les  ma¬ 
tières  nombreuses  et  abondantes 
qui  peuvent  être  considérées  comme 
lui  appartenant.  Aussi,  le  mérite  de 
MM.-  Lesieur  et  Favre  est-il  grand 
d’avoir  su  vaincre  cette  difficulté  et 
fait  un  manuel  clair,  précis,  com¬ 
plet,  strictement  limité  à  tout  ce  qui 
peut  être  utile  en  clinique  et  n’expo¬ 
sant  que  les  procédés  qui  mettent 
en  oeuvre  le  microscope.  Le  labo¬ 
ratoire  du  clinicien,  les  méthodes 
générales  d’examen  et  de  colora¬ 
tion,  l’étude  microscopique  du  sang, 
d.u  liquide  céphalo-racliidien,  des 
épanchements  séro-fibrineux,  l’exa¬ 
men  des  excreta  {liquides  gastri¬ 
ques,  matières  fécales,  urines,  etc.), 
l’examen  des  exsudats,  notamment 
des  expectorations  et  du  pus,  tels 
sont  les  principaux  chapitres  de  ce 
livre,  appelé  à  rendre  au  labora¬ 
toire  les  plus  grands  services,  suscep¬ 
tible  également  d’être  lu  avec  profit 
par  l’étudiant  à  la  veille  d’un  exa¬ 
men.  Les  auteurs  ont  su  tout  dire  eu 
peu  de  mots,  décrire  exactement  les 
procédés  d’étude  dont  ils  parlaient 
et  exposer  les  données  de  patho¬ 
logie  générale  indispensables.  Les 
planches  nombreuses  et  les  figures 
qui  accompagnent  le  texte  aident 
à  chaque  page  le  lecteur  et  on  ne 
peut  que  prédire  à  ce  manuel  un 
succès  vif  et  mérité. 

P.  LErEboueeet. 

Comment  conserver  sa  santé, 
par  le  Toüeouse.  Un 
volume  in-i6,  broché  :  3  fr.  50  {Ha¬ 
chette  et  de,  Paris.) 

«  Mieux  vaut  prévenir  que  guérir  ». 
Tel  est  l’excellent  précepte,  énoncé 
par  la  vieille  sagesse  des  nations,  que 
M.  le  D'  Toulouse  reprend  et  auquel 
il  donne  l’intérêt  de  la  nouveauté  en 
le  développant  et  en  le  justifiant 
dans  le  présent  volume,  avec  sa  com¬ 
pétence  et  sa  persuasion  habituelles. 
Ses  points  de  vue,  toujours  originaux 
d’accord  avec  les  principes  les  moins 
contestables  de  la  science  actuelle, 
apportent  xme  contribution  des  plus 
importantes  à  la  solution  du  pro¬ 
blème  si  complexe,  si  gros  de  consé¬ 
quences,  de  la  santé. 

Chacun  trouvera  dans  ce  volume 


écrit  en  rm  style  clair,  alerte,  et  qui 
s’adresse  à  tous,  des  conseils  aussi 
précieux  que  faciles  à  suivre,  notam¬ 
ment  sur  les  aliments,  leur  valeur 
nutritive,  la  façon  de  les  répartir,  etc. 
l’air  et  le  soleil  ;  l’exercice,  le  repos  et 
la  distraction  ;  la  propreté  et  la  con¬ 
tagion  ;  le  moyen  de  ne  pas  vieillir. 
L’ouvrage  de  M.  le  Dr  Toulouse  est 
le  guide  indispensable  de  toute  per¬ 
sonne  désireuse  de  se  bien  porter. 

Les  médecins  aussi  liront  ce  livre 
avec  intérêt,  d’autant  plus  qu’ils  ne 
doivent  rien  ignorer  des  lectures  de 
leurs  mal'ades.  Cornet. 

Anatomie  des  glandes  à  sécré¬ 
tion  interne  dans  l’athrepsie, 
par  le  Dr  MaïTEI.  Montpellier, 
1914,  I  vol.,  in-8,  de  228  pages, 
avec  planches  (Firminet  Montané). 
Voici  un  intéressant  travail  qui 
mérite  mieux  qu’une  courte  analyse. 
Il  s’agit  d’une  importante  thèse 
mettant  en  relief  l’existence  de  lé¬ 
sions  des  glandes  endocrines  dans 
l’athrepsie,  et  en  précisant  la  signi¬ 
fication,  travail  original  et  conscien¬ 
cieux  qui  doit  retenir  l’attention  de 
tous  les  pédiatres.  L.  P. 

Petite  chirurgie  pratique,  par 
Th.  'ruFEiER  et  P.  Desfossës, 
1914,  I  fort  vol.,  avec  387  figures, 
4»  édition  [Masson  et  de,  èdit., 
Paris). 

L’éloge  de  la  Petite  Chirurgie  pra¬ 
tique  de  Tulfier  et  Desfosses  n’est 
plus  à  faire  ;  elle  joint  à  la  clarté 
lumineuse  du  fond  l’élégance  de  la 
forme  et  l’heureux  choix  des  cha- 

Des  notions  nouvelles  ont  pris 
place  dans  cette  4®  édition  :  sur  l’air 
chaud,  sur  le  sérum  continu  intra- 
rectal,  sur  l’anesthésie  par  la  iiovo- 
caïne,  sur  l’empoisonnement  par  les 
champignons,  etc... 

A  bientôt  la  cinquième  édition, 
qui  ne  sera  pas  la  dernière. 

Albert  Mouchet. 

Code  de  l'automobile,  par  Im- 
BRECQ  (chez  Dimol  et  Pinot). 
Voici  un  livre  de  525  pages  fort 
utile  à  l’automobiliste,  car  il  traite 
des  droits  et  devoirs  du  propriétaire 
d’automobile.  Après  quelques  pré¬ 
liminaires,  l’auteur  traite  de  la 
construction  de  la  voiture,  de  sa 
réception  et  de  sa  vente,  puis  de 
toutes  les  formalités  à  remplir  par 
le  nouveau  propriétaire  (déclaration 
à  la  préfecture,  identification,  exa¬ 
men  de  capacité).  Toutes  irrégu¬ 
larités  sont  envisagées  dans  leurs 
conséquences. 

Ce  sont  ensuite  les  principales 
obligations  de  l’automobiliste  eu 


cours  de  route  (état  de  la  voiture, 
conduite,  vitesse,  direction,  signal 
avertisseur,  éclairage,  etc.). 

Un  chapitre  est  réservé  aux  pres¬ 
criptions  exceptionnelles  (ponts  sus¬ 
pendus,  tamponnements,  outrages 
aux  agents,  etc).  Mêmes  études 
pour  les  véhicules  industriels,  les 
garages.  Sont  envisagés  également 
les  rapports  entre  maîtres  et  méca¬ 
niciens,  l’impôt,  le  recensement,  les 
transports  par  chemin  de  fer,  la 
circulation  internationale,  etc. 

C’est  là,  en  un  mot,  un  livre  que 
tout  propriétaire  d’automobile  doit 
posséder  pour  connaître  tous  ses 
droits  et  ses  devoirs.  G.  M. 

Nos  malades  et  nos  convales¬ 
cents  à  table,  par  M^^  Moee- 
Weiss,  directrice-fondatrice  de 
l’École  des  Mères,  i  petit  voliune 
iu-i8  de  156  pages  (Armand 
Colin,  édit.  Paris). 

L’auteur  est  infatigable,  et,  par¬ 
tant,  admirable.  La  voici  qui  écrit 
de  nouveau  sur  la  diététique, 
dédiant  <<  ce  petit  livre  à  toutes  les 
«  femmes  qui  ont  conscience  de  leur 
«  noble  mis.sion  ;  à  toutes  celles  qui 
e  font  leurs  les  douleurs  et  les  souf- 
«  frances  de  autres  ;  à  toutes  celles 
«  qui  placent  au  plus  haut  de  leurs 
«  rêves  le  désir  de  soigner  et  de 
«  guérir  ceux  qu’elles  aiment.  » 

On  y  trouve  des  renseignements 
divers  dont  les  uns  sont  dus  au 
professeur  Gilbert,  aux  docteurs 
Linossier,  Albert  Mathieu,  Comby, 
Bardet,  etc. 

Ou  y  trouve  de  nombreuses  recet¬ 
tes  culinaires  ;  après  la  décoction 
de  Sprhiger,  le  bouillon  de  légumes 
de  Comby,  le  potage  de  Méry,  nous 
faisons  de  nouvelles  connaissances, 
avec  la  sauce  Albert  Mathieu,  le  riz 
Impératrice  Augusta,  etc. 

Bref,  les  mères  de  familles  aux¬ 
quelles  ce  petit  livre  est  dédié  y 
glaneront  de  bons  conseils.  K. 
Les  nouveautés  chimiques  pour 
1914,  par  Camille  PoüeENC,  i  vol. 
gr.  iu-8,  avec  213  figures  [J.-B. 
Baillière  et  fils,  édit.,  Paris). 

On  sait  les  services  rendus  par  les 
ouvrages  annuellement  publiés  par 
M.  Poulenc  et  contenant  la  descrip¬ 
tion  des  nouveaux  appareils  de  labo¬ 
ratoire  et  des  méthodes  nouvelles 
de  recherches  appliquées  à  la  science 
et  à  l’industrie.  Le  volume  qu’il 
vient  de  faire  est  riche  en  docu¬ 
ments  intéressants  pour  l’hygié¬ 
niste,  le  chimiste,  le  bactériologue 
et  le  médecin  ;  il  a  sa  place  marquée 
dans  la  plupart  des  laboratoires. 

P.  L. 
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CONNAISSANCES  UTILES 


Le  livre  du  jour  : 

Notre  santé 

Menus  propos  de  médecine 

,  par  le  Docteur  François  HEime. 

—  Pardon  !  mon  cher  docteur,  voudriez-vous  m’ex- 
pliquer«  pourquoi  l’on  dort  »...  à  moi  qui  dors  si  mal  1 

— ■  Sans  doute  ;  mais.., 

— ■  Ah  1  dites-moi,  je  vous  prie,  comment  il  se  fait  que, 
depuis  quelque  temps,  mes  cheveux  blanchissent  et 
tombent. 

—  Mon  Dieu,  c’est  que.,. 

—  Comme  vous  êtes  bon  1  Expliquez  moi  donc  pour¬ 
quoi  je  suis  si  sujet  au  lumbago. 

—  Parfaitement,  docteur  !  Mais  pourquoi  la  montagne 
plutôt  que  la  mer? 

Vous  pensez  bien  que  je  déteste  Boileau  et  que  je  suis 
absolument  de  votre  avis  :  Ce  que  l’on  conçoit  très  bien 
s’énonce  souvent  peu  clairement  et  les  mots  pour  le  dire 
arrivent  néanmoins,  car  on  nous  a  appris  le  latin  dans 
notre  jeimesse  —  et  c’est  fichtrement  commode  1 

Quel  praticien  ne  connaît  le  client  ou  la  cliente  qui 
prétendent  se  faire  expliquer  leur  maladie?  On  s’en  tire, 
c’est  évident  !  Mais  on  ne  demande  pas  à  recommencer 
tous  les  jours. 

Eu  réalité,  rien  n’est  épineux  comme  de  mettre  la 
médecine  à  la  portée  des  profanes.  Reconnaissons 
que  nous  y  sommes  généralement  assez  mal  préparés 
et  souvent  disposés  à  répondre  :  «  Voilà  pourquoi 
votre  fille  est  muette».  Cela  passait  encore  au  temps 
de  Molière  :  aujourd’hui  le  public  se  contente  mal  du 
«  quid  divinum  »,  principalement  si  ce  sont  les  médecins 
qui  le  lui  opposent.  Et  le  public  a,  je  crois,  raison  :  met¬ 
tons  nous  à  sa  place  I 

Depuis  plusieurs  années,  notre  ami  à  tous,  M.  le 
D' François  Hehne,  avait  assumé  la  tâche  délicate  d’expo¬ 
ser  chaque  quinzaine  au  public  cultivé  constitué  par  les 
lecteius  du  journal  Le  Temps  sous  la  rubrique  «  Menus 
propos  de  médecine  »  une  grande  question  de  pathologie 
générale,  d’hygiène  ou  d’actualité  médicale. 

J’ose  dire  que  ces  articles  absolument  clairs,  largement 
documentés,  écrits  dans  le  style  que  vous  connaissez, 
ferme  et  limpide,  furent  suivis  par  les  confrères  et  par  les 
lecteurs  ordinaires  avec  un  égal  intérêt. 

Voici  que,  cédant  à  la  sollicitation  d’un  très  grand 
nombre,  le  D'  Hehne  a  laissé  son  éditeur,  réunir  en  un 
volume  soigneusement  illustré  et  sous  le  titre  suggestif  de 
Notre  Santé  (i)  ces  feuilletons  scientifiques  qui  se  lisent 
plus  facilement  qu’un  roman. 

Il  serait  oiseux  et  tout  à  fait  ridicule  de  ma  part  d’in¬ 
sister  pour  présenter  à  des  médecins  une  oeuvre  du 
D'  François  Helme.  Cette  œuvre  est  déjà  sur  toutes  les 
tables  et  point  n’est  besoin  d’engager  personne  à  la  relire. 

D'  F.-M.  Orangée. 

(i)  Notre  santé,  Menus  propos  de  médecine,  imr  le  D'  F. 
HEEME.  I  vol.  in-i8,  3  fr.  50.  {Payot  et  C",  édit.,  Eausaune). 


Un  essai  d’hygiène  pratique. 

On  devrait  le  répéter  plus  encore  :  la  meilleure 
hygiène  est  celle  que  l’on  fait  sans  le  savoir  et  par 
habitude.  Ce  sont  précisément  ces  habitudes  qu’il 
convient  d’inculquer  à  l’enfance. 

Paris  Médical,  qui  poursuit  une  campagne  féconde 
dans  le  domaine  de  l’hygiène  pratique  et  de  l’éduca¬ 
tion  physique,  sera  heureux  de  faire  connaître  une 
tentative  bien  simple  et  complète  que  le  pasteur  Kremer 
(de  Liège)  a  réalisée  avec  les  enf.ants  de  la  colonie  alie- 
mande  et  qui  iui  a  été  inspirée  par  des  essais  réussis  en  son 
pays  d’origine? 

Les  enfants  aiment  à  jouer  et  si  un  tas  de  sable  est 
déposé  par  les  paveurs  dans  la  rue,  ce  ne  sont  pas  les 
ouvriers  qui  s’en  occuperont  les  premiers.  Une  plaine 
de  jeux,  cela  ne  se  trouve  malheureusement  pas  partout  : 
une  prairie  suffira.  Ce  qu’il  nous  faut,  avant  tout,  c'est  le 
plein  air,  c’est  le  soleil. 

Traduisons  ces  notions  scientifiques  en  des  faits  pra¬ 
tiques  et  ne  refusons  pas  à  nos  enfants  même  bien  por¬ 
tants  le  soleil  qrd  coûte  toujours  à  utiliser  dans  nos  sta¬ 
tions  d’héliothérapie. 

Il  n’est  rien  de  si  simple  que  de  conduire  les  enfants 
jouer  une  après-midi  de  congé  dans  une  prairie  où  les 
surveilleront  quelques  dames  bien  intentionnées. 

M.  le  pasteur  Kremer  veut  avec  cela  (et  il  nous  a 
montré  de  très  heureuses  photographies)  un  bassin 
naturel  ou  artificiel,  à  eau  courante.  Ce  sera  tantôt 
ime  prairie  submergée  ou  un  bassin  cimenté  peu  pro¬ 
fond  au  hord  duquel  nous  déversons  quelques  tas  de 
sable.  C’est  une  plage  artificielle  en  quelque  sorte  pour 
tous  ceux  qui  ne  peuvent  profiter  de  la  mer.  Vous  imagi¬ 
nez  la  joie  des  enfants.  J’y  vois  .une  synthèse  des  moyens 
d’éducation  physique  :  de  ’air,  prix  coûtant.  Car  n’es¬ 
sayez  pas  de  convaincre  une  administration  de  l’exploi¬ 
tation  nécessaire  d’iui  établissement  de  bains  dans  un  but 
d’hygiène  publique.  Ou  est  si  habitué  à  payer  des  taxes 
de  bienfaisance. 

Et  si  nous  parlons  d’habitude,  je  crois  que  le  S5'S- 
tèuie  de  M.  le  pasteur  Kremer  fera  prendre  aux  enfants 
des  habitudes  de  propreté,  leur  enlèvera  la  peur  de  l’eau, 
les  invitera  aux  promenades  régulières  ;  le  grand  air  de¬ 
viendra  pour  eux  luie  nécessité.  . 

Avouez  que  pour  bien  peu  de  choses  on  aura  créé  des 
habitudes  utiles  et  préparé  de  grands  progrès. 

J’ai  cru  utile  de  signaler  ces  procédés  qui  ont  en  Alle¬ 
magne  grand  succès,  que  l’on  a,  en  partie,  réalisés  en  Bel¬ 
gique.  L’association  pour  la  Balnéation  populaire  et  la 
Ligue  d’éducation  physique  s’occupent  dans  leurs  sections 
liégeoises  de  la  réalisation  complète  de  ces  moyens  d’hy¬ 
giène  pratique.  Nul  doute  que  tout  cela  n’aboutisse  à  des 
solutions  rapides.  Nul  doute  que  l’on  ne  trouve  des  imita- 

D'  R.  L. 
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Le  contrôle  du  lait.  —  Deux  épidémies  de  fièvre 
typhoïde,  dont  l'origine  est  des  plus  curieuse,  ont  sévi, 
l’été  dernier,  au  Idavre  et  à  Grenoble.  Ni  l’eau,  ni  les 
porteurs  de  bacilles  qui  sont  presque  toujours  cause  des 
apparitions  soudaines  de  la  typhoïde  ne  purent  être  incri- 

De  Dr  Loir,  directeur  du  bureau  d’hygièiie  du  Havre, 
examina  les  laits  suspects  et  trouva  plus  de  650  litres  de 
lait,  d’ailleurs  spécialement  préparé  et  vendu  par  un  phar¬ 
macien,  infecté  de  germes  typhiques. 

Une  enquête  fit  découvrir  que  le  propriétaire  de  la 
laiterie  ■ —  une  des  meilleures  des  environs  du  Havre  — 
avait  été  atteint  fin  mars  de  fièvre  typhoïde. 

D’impnidence  coupable  d’une  servante  était  à  l’origine 
de  l’épidémie  typhique.  Elle  faisait  la  lessive  du  malade 
dans  les  mêmes  baquets  qui  servaient  au  nettoyage  des 
flacons  destinés  à  recevoir  le  lait. 

Bien  mieux,  la  toile  sur  laquelle  est  filtré  le  lait  chaque 
matin  fut  plusieurs  fois  lavée  avec  la  même  brosse  et 
dans  la  même  eau  qui  servait  pour  faire  la  lessive  de  la 
maison. 

On  comprend  facilement  comment  les  bacilles  de  la 
typhoïde  furent  largement  ensemencés  dans  les  flacons  de 
lait.  D'épidémie  se  propagea  avec  mie  grande  rapidité. 
Toutes  les  personnes  qui  buvaient  du  lait  en  furent  frap¬ 
pées.  Un  enfant,  très  surveillé  par  ses  parents,  but  par 
hasard  im  bol  de  lait  cru.  Huit  jours  après,  il  présentait 
les  symptômes  de  la  typhoïde. 

De  D'  Bordas,  professeur  suppléant  au  Collège  de 
France,  membre  du  conseil  supérieur  d’hygiène,  fut 
chargé  d’une  enquête.  Eu  voici  les  résultats  : 

«Da  conclusion  qui  se  dégage,  dit-il,  des  épidémies 
du  Havre  et  de  Grenoble,  qui  ont  eu  pour  origine  la  souil¬ 
lure  du  lait,  c’est  la  nécessité  de  réformer  sur  ce  point  la 
loi  de  1905  sur  les  fraudes.  Cette  loi  condamne  l’écrémage, 
le  mouillage  du  lait,  l’addition  de  substances  antisepti¬ 
ques  destinées  à  sa  conservation,  mais  le  lait  n’est  soumis, 
en  dehors  de  ces  réserves,  à  aucim  contrôle.  Il  peut  pro¬ 
venir  de  vaches  tuberculeuses,  il  peut  être  adultéré  par 
des  souillures  graves,  les  microbes  peuvent  y  pulluler  et 
le  corrompre,  la  loi  ne  prévoit  pas  ces  multiples  causes 
d’infection  qui  peuvent  rendre  éminemment  dangereux 
la  plupart  des  laits. 

«Ou  peut  affirmer  que,  sur  le  cheptel  français,  60  p.  100 
des  vaches  sont  tuberculeuses.  Da  mortalité  infantile 
si  grande  en  France  n’a  pas  d’autre  cause.  Da  commission 
extraparlementaire  de  la  dépopulation  créée  par  M.  Klotz 
a  envisagé  l’urgence  d’ime  réforme  de  la  loi  des  fraudes 
en  vue  de  la  réglementation  de  la  vente  du  lait.  Un  projet 
de  loi  présenté  par  IiIM.  Klotz  et  Pams  prévoyait  l’obli¬ 
gation  pour  les  nourrisseurs  de  chauffer  le  lait  à  80  degrés 
aussitôt  après  le  ramassage.  Des  laits  cnis  ne  pourraient 
être  mis  d’autre  part  en  vente  que  par  des  fermiers  ou 
des  nourrisseurs  somnis  à  l’inspection  incessante  de  con¬ 
trôleurs  sanitaires  dont  le  devoir  serait  de  visiter  les 
étables  et  d’examiner  les  vaches  laitières. 

«  Dans  de  nombreux  pays  étrangers,  eu  Angleterre,  au 
Danemark,  l’industrie  du  lait  est  rigoureusement  sur¬ 
veillée.  Il  est  grand  temps  de  réaliser  en  France  le  con¬ 
trôle  effectif  de  la  ijroduction  et  du  commerce  du  lait.  » 

Les  mesures  de  prophylaxie  applicables  aux  ambu¬ 


lants,  forains  et  nomades.  —  Un  décret  portant  règle¬ 
ment  d’administration  publique  fixe  comme  suit  les 
mesures  prophylactiques  applicables  aux  ambulants, 
forains  et  nomades  ; 

Mesures  spéciales  à  la  vaccination  et  à  la  revaccination 
antivarioliques,  —  Art.  i".  —  Des  ambulants  doivent,  au 
moment  de  leur  déclaration,  justifier  qu’ils  ont  satisfait 
aux  obligations  édictées  par  l’article  6  de  la  loi  du  15  fé¬ 
vrier  1902.  Faute  de  fomrnir  cette  justification,  ils  sont 
tenus  de  se  soumettre  aux  prescriptions  édictées  par  la 
loi  susvisée  du  15  février  1902  dans  le  délai  d’un  mois. 

Mention  de  la  justification  est  portée  au  verso  du  récé¬ 
pissé  de  déclaration  et  en  note  sur  la  déclaration  elle- 

Art.  2.  —  Des  forains,  ainsi  que  les  individxis,  sans 
domicile  ni  résidence  fixe,  qui  les  accompagnent,  doivent, 
au  moment  où  ils  demandent  leur  carnet  d’identité, 
fournir  im  certificat  constatant  qu’ils  ont  été  vaccinés  ou 
revaccinés  avec  succès  depuis  moins  de  dix  ans.  Faute  de 
fournir  cette  justification,  ils  sont  tenus  de  se  soumettre 
à  une  vaccination  ou  à  une  revaccination  nouvelle  dans 
le  délai  de  la  huitaine,  à  partir  de  la  mise  eu  demeure  qui 
lem  airra  été  adressée. 

Mention  de  la  justification  ou  de  la  mise  en  demeure 
qui  leur  a  été  faite  est  portée  sur  un  feuillet  spécial 
annexé  au  carnet  d’identité. 

Art.  3.  —  Des  nomades  doivent  fournir  un  certificat 
constatant  qu’ils  ont  été  vaccinés  ou  revaccinés  avec  suc¬ 
cès  depuis  moins  de  dix  ans.  Faute  de  fournir  cette  justi¬ 
fication,  ils  sont  tenus  de  se  soumettre,  sur  l’injonction 
qui  leur  est  faite  par  le  maire,  à  une  vaccination  ou  revac¬ 
cination  immédiate. 

Mention  de  cette  justification  ou  du  résultat  de  l’opé¬ 
ration  est  portée  sur  les  feuillets  spéciaux  annexés  au 
carnet  anthropométrique  d’identité  et  au  carnet  collectif. 

Art.  4.  —  Da  date  de  ces  vaccinations  ou  revaccina- 
tions,  ainsi  que  leur  résultat,  sont  mentionnés  pour 
chaque  individu  par  le  médecin  vaccinateur  sur  les 
feuillets  spéciaux. 

Des  indications  se  rapportant  aux  enfants  qui  ne  sont 
pas  pourvus  de  carnets  d’identité  sont  portées,  soit  sur 
le  carnet  d’identité  du  chef  de  famille  ou  d’établissement 
pour  les  forains,  soit  sur  le  carnet  collectif  pour  les 
nomades. 

Mesures  générales  de  prophylaxie.  —  Art.  5.  —  Dès 
qu’un  forain  ou  un  nomade  arrive  dans  une  commune, 
le  maire  est  en  droit  de  faire  vérifier  son  état  de  santé, 
ainsi  que  celui  des  individus  qui  l’accompagnent. 

Pendant  le  séjour  des  forains  ou  nomades  dans  une 
commune,  le  maire  peut,  quand  il  le  juge  nécessaire, 
faire  procéder  à  la  visite  de  leurs  voitures  ou  des  locaux 
qu’ils  occupent  pour  vérifier  tant  l’état  de  santé  des  indi¬ 
vidus  que  la  salubrité  des  locaux  et  des  voitures. 

Art.  6.  —  Si  le  maire  apprend  qu’un  cas  de  maladie 
ou  un  décès  s’est  produit  dans  un  local  occupé  par  un 
forain  ou  par  im  nomade,  il  doit  sans  retard  faire  visiter 
le  malade  ou  constater  le  décès  par  un  médecin. 

Art.  7.  —  Si  le  médecin  constate  un  cas  de  maladie 
transmissible  visé  par  l’article  4  de  la  loi  du  15  février 
1902  et  le  décret  du  10  février  1903,  pris  en  exécution 
dudit  article,  il  en  prévient  sans  délai  le  maire,  en  même 
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temps  que  le  préfet  pour  l’arrondissement  clief-lieu  ou  le 
sous-préfet  pour  les  autres  arrondissements.  Dans  ce  cas, 
il  est  procédé  à  la  désinfection  en  cours  de  maladie, 
après  transport,  guérison  ou  décès,  ainsi  qu’à  la  destruc¬ 
tion  dos  objets  contaminés,  dans  les  conditions  indiquées 
par  la  loi  du  15  février  1902  et  par  le  décret  portant 
règlement  d’administration  publique  du  10  juillet  1906. 

Art.  8.  —  De  maire  prend  toutes  mesures  utiles  pour 
assurer,  eu  égard  aux  ressources  ou  aux  circonstances 
locales,  l’isolement  ou  l’hospitalisation  du  malade. 

Dispositions  générales.  —  Art.  ii.  —  Iæ  modèle  des 
feuillets  sanitaires  annexés  au  carnet  d’identité  des  forains 
et  aux  carnets  anthropométriques  et  collectifs  des  nomades 
est  arrêté  par  le  ministre  de  l’Intérieur.  Ces  feuillets 
sont  délivrés  par  les  préfectures  et  les  sous-préfectures 
dans  les  mêmes  conditions  que  les  carnets  prévus  par  la 
loi.  Ils  doivent  être  présentés  à  toute  réquisition  des 
agents  de  l’autorité  et  de  la  force  pubUque. 

Art.  12.  —  D’emploi  de  faux  billets  sanitaires,  la  men¬ 
tion  ou  l’usage  d’indications  mensongères  sur  les  feuil¬ 
lets  délivrés  par  l’administration,  sont  des  infractions 
aux  prescriptions  conceriiant  la  représentation  des  feuil¬ 
lets  dont  l’établissement  est  prévu  par  les  articles  2,  3 
et  ro,  sans  préjudice  des  poursuites  judiciaires  qui  pour¬ 
raient  être  intentées,  en  vertu  du  Code  pénal,  pour  faux 
et  usage  de  faux. 

Un  programme  d’hygiène  et  d’assistance  sociale.  — 
On  remarquera  à  l’Exposition  de  Dyon  un  stand  très 
complet  à  côté  des  Instituts  Pasteur  et  de  l’Office  inter¬ 
national  d’hygiène,  réservé  à  la  Province  de  Diége,  dont 
la  Députation  permanente  du  conseil  provincial  poursuit 
depuis  1894  une  mission  continue  en  laveur  des  œuvres 
d’hygiène  et  d’assistance  sociales.  C’était  à  l’époque  de 
a  découverte  de  la  sérothérapie  de  la  diphtérie  et  le 
conseil  provincial  de  Diège  voulut  mettre  les  médecins 
et  autorités  sanitaires  à  même  de  profiter  des  investi¬ 
gations  bactériologiques  ;  de  là  la  création  d’im  Institut 
provincial  de  bactériologie  ouvert  aux]  praticiens,  aux 
administrations.  Depuis  1895,  ce  laboratoire  s’occupe 
gratuitement  de  l’analyse  des  produits  diphtéroïdesi 
Progressivement  ont  été  adjoints  à  ce  service  l’analyse 
des  produits  tuberculeux,  syphilitiques,  typhiques,  etc., 
l’analyse  des  eaux,  le  diagnostic  des  tumeurs  malignes. 
Plus  de  7  000  examens  ont  été  faits  en  1913.  D’œuvre 
d’hygiène  s’est  complétée  d’un  service  de  désinfection, 
dont  les  équipiers  peuvent  à  toute  réquisition  se  trans¬ 
porter  oà  nécessité  est  établie.  U  n'est  pas  de  visiteurs 
attentifs  aux  choses  de  l’hygiène  qui  ne  visitent  en  venant 
à  Diége  le  sanatorium  populaire  de  Borgoumont  dont  la 
création  remonte  à  1899  et  qui  a  coûté  i  300  000  francs. 
Il  fut  construit  grâce  aux  libéralités  de  Georges  Monte - 
flore  et  reçoit  les  tuberculeux  que  dépistent  les  dispen¬ 
saires  autitubercideux  de  la  provmce  créés  sur  le  type 
décrit  par  Malvoz,  les  dispensaires  s’occupent  de  l’éduca¬ 
tion  prophylactique  des  malades,  de  leur  assistance  et  des 
enquêteurs  ou  moniteurs  d'hygiène  complètent  leur  tache. 

Sur  le  même  type  existent  dans  ia  province  de  Diége 
un  dispensaire  pour  l’ankylostômasie,  un  dispensaire 
antisyphilitiqne,  im  dispensaire  pour  le  nystagmus  dont 
nous  dirons  im  mot  plus  loin. 


D’armement  antituberculeux  de  la  province  se  com¬ 
plète  d'un  sanatorium  pour  femmes  à  Magnée,  qui  com¬ 
prendra  bientôt  une  section  pour  enfants  tuberculeux. 

Da  province  patronne  les  caisses  antituberculeuses  des 
sociétés  de  mutualité.  Elle  subsidie  les  administrations 
publiques  ou  privées  qui  s’occupent  des  habitations 
ouvrières  et  les  sociétés  de  constructions  d’habitations 
ont  à  Diége  un  essor  remarquable.  Des  moyens  de  pré¬ 
servation  sociale  ont  particulièrement  montré  leur  effi¬ 
cacité  dans  la  lutte  contre  l’aukj  lostomasie  qui  mena¬ 
çait  en  1900  la  prospérité  de  l’industrie  houillère  liégeoise. 
D’Institut  de  bactériologie  pratiquait  des  examens, 
la  province  ouvrit  de  nouveaux  crédits  et  grâce  à  la  col¬ 
laboration  des  exploitants  de  charbonnages,  le  dispen¬ 
saire  du  mineur  s’ouvrit  en  1903  pour  le  dépistage  des 
porteurs  de  vers,  le  contrôle  à  l’embauchage  des  ouvriers, 
la  revue  des  ouvriers  et  le  traitement  spécial.  De  23  p,  100 
d'individus  atteints  en  1903,  nous  tombons  eu  1913  à 
1,5  p.  100  :  205  571  examens  de  selles  ont  été  pratiqués 
pendant  cette  période  et  9  078  porteurs  de  germes  ont 
été  soumis  au  traitement. 

De  dispensaire  antisyphilitique  de  création  plus  récente 
s’occupe  du  diagnostic,  du  dépistage,  de  l’instruction  des 
malades,  de  la  fourniture  des  médicaments  et  des  soins 
aux  indigents.  Malvoz  a  décrit  le  fonctionnement  tout 
récemment  dans  les  Annales  d'hygiène  et  cette  œuvre 
nouvelle  suscite  déjà  des  imitateurs. 

Da  province  de  Diége  vient  de  décider  une  nouvell 
réglementation  qui  permettra  aux  communes  d’installer 
de  nombreuses  consultations  de  nourrissons  :  il  manquait 
jusqu’à  présent  aux  œuvres  subsidiéesime  unité  d’action 
nécessaire.  De  nouveau  règlement  approuvé  par  tous  les 
puériculteurs  belges  respecte  les  initiatives  privées, 
mais  donne  aux  œuvres  le  caractère  officiel  de  stabilité 
indispensable. 

Ajoutons  à  cela  ime  école  provinciale  de  gardes-malades, 
d’infirmiers  et  infirmières  contrôlés  par  la  Faculté  de 
médecine  ;  ime  colonie  agricole  pour  les  aliénés  à  Dier- 
neux  qui  assume  le  placement  familial  des  indigents  et 
qui  va  s’augmenter  sous  peu  d’une  école  et  d’ateliers 
pour  enfants  anormaux.  Signalons  la  création  récente  de 
cours  d'éducation  physique  comprenant  toute  la  théorie 
et  la  pratique  de  la  gymnastique,  des  jeux  et  des  sports. 
Tel  est  l’ensemble  des  œuvres  que  la  province  de  Diége 
peut  montrer  avec  fierté  aux  visiteurs  de  l’Exposition  de 
Dyon. 

Diége  subsidie  encore  les  œuvres  d’extension  univer¬ 
sitaire  et  d’éducation  populaire  ;  les  ligues  ou  associa¬ 
tions  qui  se  préoccupent  de  l’hygiène  à  un  titre  spécial  ; 
les  colonies  scolaires  ;  les  écoles  ménagères  dont  elle 
possède  une  organisation  ambulante  qui  rend  des  ser¬ 
vices  signalés. 

Il  existe  dans  la  province  de  Diége,  mi-agricole,  mi-indut- 
trielle.  et  comportant  350  communes,  une  série  d’org:  - 
uisnies  soumis  au  contrôle  du  conseil  provincial  et  for 
mant  un  vaste  édifice  hygiénique  et  social  avec  des 
services  de  plus  eu  plus  étendus  et  ne  laissant  sans  remèdes 
aucim  des  maux  que  notre  science  doit  combattre. 

Tout  cet  ensemble  soumis  à  la  haute  direction  de  la 
Députation  permanente  comporte  deux  services  cen- 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Bplendid  Hôtel  Exoelsiot.  —  J®'  ordre,  ha.  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 
Golf  Dinks.  —  En  1914,  Ouverture  du  “  ROYAD  ", 
Hôtel  et  Restaurant  de  luxe. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Britanniane.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Eniope,  Villa  Viotoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  80  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J  ardin-Restaurant  ",  Garage, 
etc.  E.  Deder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernasoon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal,  des 
casinos,  etc.  —  Jardina  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  BBRNASCON  propriétaire. 


Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 


Bourbon-Laney. 

Grand  Hôtel  de  i*'  ordre.  200  chambres,  ascenseuT, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Légei  de  2*  ordre,  roo  chambres.  Confort 
moderne. 


Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin. 
IfUmlère  électrique.  250  chambres.  Restaurant  l4>uis  XV. 


Bplendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 


Bagaz-Ptœîlers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 
d’un  vaste  jardin.  —  Maison 
neuve  de  ordre,  tranquille. 
—  Vue  splendide.  —  Service 
automobile  pour  conduire  les 
baigneurs  à  l’établissement 
thermal. 


Royat. 

Grand  Hôtel  et  Uajeitio 
Palace.  —  installations  spé¬ 
ciales  pour  régimes  alimen¬ 
taires.  —  Parc  de  4  hectares. 
—  Cure  de  terrain.  —  Eau 
chaude  et  eau  froide  dans 
toutes  les  chambres. 


Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

Giger’s  Hôtel  Waldhani.  — 
Au  milieu  des  bois,  sur  ime 
colline  dominant  la  vallée  et 
les  lacs,  loin  du  bruit  et  de  la 
poussière.  —  Alimentation 
rationnelle  comprenant  beau¬ 
coup  de  fruits  et  de  iégumes 
frais.  —  Confort  moderne. 

Thonon-Ies-Bains. 

Hôtel  dn  Parc,  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
l'r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 
de  régime. 


Châtelguyon. 

Grand  Hôtel  dn  Paro,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
toigné.  —  VÉDRINE  FRÈRES. 


Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station. —  30a  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs. — 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 

Évian. 

Boyal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sut  demande. 


Vais. 

Grand  Hôtel  des  Bains.  —  i"  ordre.  —  Électricité.  — 
Salles  de  bains.  Garage  avec  boxes.  —  Téléphone. 


Vichy. 

Hôtel  dn  Paro.  (Aletti,  Directeur. 

Hôtel  Majestio.  (Alexti  Directeur.) 

Vichy 

Hôtel  etVillas  des  AiUbad- 
sadeurs.  —  Bien  connus 
pour  leurs  installations  hy¬ 
giéniques,  confortables,  élé¬ 
gantes.  —  Partout  eau  cou¬ 
rante  chaude  et  froide.  —  Cuisine  simple  renommée. 
Menus  de  régimes. 


L’ERMITAGE  D’ÉVIAN-LES-BAINS 

La  maison  de  Régime  par  excellence  =  Cures  d'air  et  de  soleil 
RELIÉ  A  L’ÉTABLISSEMENT  THERMAL  PAR  UN  FUNICULAIRE 

Saison  d’Avril  à  Novembre  LA  DIRECTION 
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NOUVELLES  (Suite) 


traux  :  d’une  part  le  service  technique  (ingénieurs  et 
architectes  de  la  province),  d’autre  part  la  direction 
médicale  qui  lui  est  donnée  par  l’Institut  de  bactério¬ 
logie. 

Les  résultats  déjà  obtenus  pour  ce  qui  concerne  la 
tuberculose,  la  diphtérie,  l’ankylostomasie,  et  qu’indi¬ 
quent  clairement  les  tableaux  de  l’Exposition  de  Lyon, 
ne  laissent  aucim  doute  sur  l’avenir  réservé  à  l’œuvre 
entreprise  par  la  province  de  Liège. 

Celle-ci  doit  attirer  l’attention  des  hygiénistes. 

R.  L. 

La  natalité  française  en  ipiS.  —  Le  nombre  des 
naissances  a  encore  diminué  eii  1913  !  On  a  compté 
745529  naissances  d  enfants  vivants  contre  750  O51 
en  1912.  Ce  chiffre  est  le  plus  bas  qu’on  ait  jamais  enre¬ 
gistré,  exception  faite  pour  1911  où  il  est  descendu  pour 
la  première  fois  au-dessous  de  750  000,  alors  qu’il  y  a 
moins  de  quarante  ans  la  moyenne  des  naissances  était 
de  945  000. 

L’excédent  des  naissances  sur  les  décès  a  été  de  41  901 
en  1913  (10  p.  10  000  habitants)  contre  57  91 1  en  1912 
(15  p.  10  000  habitants).  Cette  diminution  provient  à  la 
fois  d’un  déficit  de  5  112  naissances  et  d’une  augmenta¬ 
tion  de  10  898  décès. 

Si  nous  comparons  avec  l’étranger  pour  l’année  1912 
nous  constatons  que  l’excédent  des  naissances  sur  les 
décès  a  été  pour  10  000  habitants  de  15  en  Itrance,  de 
158  aux  Pays-Bas,  140  en  Italie,  127  en  xVlleniagiie, 
107  en  Autriche,  105  en  Angleterre. 

La  population  française  a  augmenté  en  1912  de 
41  901  habitants,  la  population  allemande  a  augmenté 
la  même  année  de  800000  habitants. 

La  lutte  contre  l’alcoolisme  au  parlement.  —  Le 
groupe  antialcoolique  de  la  Chambre  s’est  reconstitué  et 
a  procédé  à  1  a  nomination  dé  son  bureau  qui  est  ainsi 
composé. 

Président  :  M.  Schmidt  ;  vice-présidents  :  MM.  Vail¬ 
lant,  Godart,  Lemire,  Siegfried  ;  secrétaire  général  : 
M.  Lafont  ;  secrétaires  ;  MM.  Honnorat,  Lugol,  Diagne, 
de  Charabruu  ;  questeur  ;  M.  Mauger. 

Le  groupe  a  décidé  de  mettre  à  l’ordre  du  jour  de  ses 
premières  séances  l’interdiction  de  l’absinthe,  la  limita¬ 
tion  du  nombre  des  débits  et  la  suppression  du  privilège 
des  bouilleurs  de  cru. 

Ligue  française  contre  l’opium.  —  La  ligue  française 
contre  l’opium,  qui  vient  de  se  fonder  à  Paris,  nous 
adresse  la  circulaire  suivante  : 

«Au  moment  où  la  lutte  contre  l’abus  de  l’alcool 
semble  tout  près  d’entrer  dans  la  phase  des  réalisations, 
un  poison  nouveau  s’infiltre  dans  notre  pays.  L’opium, 
venu  d’Extrême-Orient  où  il  a  tenu,  depuis  tant  de 
siècles,  les  popidations  assoupies,  l’opium  s’est  répandu 
en  Europe.  Des  ports  cosmopolites  de  la  Méditerranée 
il  a  gagné  la  France,  et  les  fumeries  abondent  aujour¬ 
d’hui  tant  dans  nos  ports  de  guerre,  où  elles  constituent 
nu  péril  des  plus  graves  pour  nos  jeunes  marins,  que  dans 
les  grands  centres  où  la  «  drogue  0  est  devenue  le  dange- 
reuxj'passe-temps  d’étudiants,  d’artistes,  d’hommes 
enfin  appelés  à'participer  de  cette  élite  intellectuelle  dont 


l’éclat  a  porté,  un  peu  partout  à  travers  le  monde,  le  bon 
renom  du  génie  français. 

Si  réel  est  le  péril  qu’on  a  dû  se  préoccuper  de  lui 
opposer  des  moyens  de  défense  et  ime  ligue  dans  ce  but 
vient  d’être  créée,  sous  la  présidence  d’bonneur  de  M.  Le 
Myre  de  Villers.ancieu  gouverneur  général  de  la  Cochin- 
chine,  et  de  M.  le  professeur  Ch.  Richet,  membre  de 
l’Académie  des  sciences  et  de  l’Académie  dé  médecine. 

Le  droit  des  parents.  —  Un  médecin  de  Londres,  après 
avoir  examiné  à  l’école  une  enfant  de  treize  ans,  déclara 
qu’elle  était  menacée  de  surdité  et  qu’il  fallait  l’opérer. 
Refus  du  père  ;  le  médecin  le  cite  devant  le  juge  «  de 
paix  »  qui  donne  gain  de  cause  au  père. 

Mais,  il  y  a  huit  jours,  la  cour  du  banc  du  roi  a  infirmé 
cette  décision,  la  loi  sur  les  enfants  (Chidren  Act)  décla¬ 
rant  coupable  «  tout  individu  qui,  soit  par  négligence, 
soit  même  de  façon  passive,  encourt  la  possibilité  de 
faire  souffrir  inutilement  un  enfant.  t> 

Le  père  a  donc  été  condamné  à  permettre  l’opération. 
L’alcoolisme  et  la  mortalité  infantile.  — -  MM.  J  uillerat 
et  Filassier  ont  publié  dans  la  Revue  philanthro¬ 
pique  une  étude  statistique  qui  montre  le  rôle  effrayant 
joué  par  l’alcoolisme  des  parents  dans  la  mortalité  des 
enfants  par  «  débilité  congénitale.  » 

Voici  quelques  chiffres  que  les  auteurs  empruntent 
aux  statistiques  du  D’’  Lucien  Jacquet  et  qui  portent 
sur  396  malades  ayant  eu  879  enfants. 


Modérée .  141  305  83  16,78 

Forte .  loS  248  115  2601 

Très  forte .  147  326  244  55,47 

Totaux .  396  879  442 


Sur  les  442  enfants  morts,  272  avaient  succombé  en  bas 
âge. 

Pour  les  familles  nombreuses.  —  Le  groupe  pour  la  pro¬ 
tection  des  familles  nombreuses  s’est  reconstitué  à  la 
Chambre,  sous  la  présidence  de  M.-J.-L.  Breton.  Il  a  déjà 
recueilli  260  adhésions.  Comme  entrée  en  matière,  il  a 
adopté  la  motion  suivante  présentée  par  son  président  : 

«Le  groupe,  constatant  que  les  familles  nombreuses 
ont  toujours  été  écrasées  par  nos  impôts  directs  et  indi¬ 
rects,  décide  de  combattre  énergiquement  toute  disposi¬ 
tion  fiscale  nouvelle  ne  comportant  pas  la  pleine  équité 
fiscale  pour  les  familles  nombreuses. 

Il  déclare,  notamment,  que  dans  tout  impôt  progressif 
ou  dégressif  sur  le  revenu,  le  revenu  familial  global  doit 
être  divisé  par  le  nombre  de  personnes  constituant  la 
famille  et  considéré  comme  formant  autant  de  revenus 
distincts  et  égaux  séparément  frappés. 

U  affirme  que  l’application  de  cette  mesure  peut  seule 
donner  aux  familles  nombreuses  non  pas  les  avantages 
auxquels  elles  auraient  pourtant  un  droit  absolu,  mais  la 
simple  justice  fiscale.  » 

Siir  la  proposition  de  M.  Landry,  le  groupe  a  chargé  son 
bureau  de  faire  rme  démarche  auprès  du  gouvernement 
afin  de  connaître  les  intentions  de  celui-ci  relativement  à 
la  commission  de  dépopulation  instituée  le  5  novembre 
1912  et  dont  les  travaux  sont  actuellement  suspendus. 
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Hôpitaux  de  Paris.  —  Un  con¬ 
cours  pour  la  nomination  aux  places 
d’élève  externe  en  médecine  va¬ 
cantes  le  1“  mars  1915  dans  les 
hôpitaux  et  hospices  civils  de  Paris 
aura  lieu  le  lundi  21  septembre 
1914  à  quatre  heures  précises,  dans 
la  salle  des  concours  de  l’adminis¬ 
tration,  rue  des  Saint-Pères,  n»  49. 

Les  étudiants  qui  désirent  prendre 
part  à  ce  concours  seront  admis 
à  se  faire  inscrire  au  service  du  per¬ 
sonnel  de  l’Administration,  tous  les 
jours,  les  dimanches  et  fêtes  ex¬ 
ceptés,  de  onze  heures  à  quinze 
heures,  du  samedi  i»'  août  au  lundi 
31  août  1914  inclusivement. 

Avis  spécial.  —  Par  exception, 
les  candidats  qui  doivent  être  appe¬ 
lés  sous  les  drapeaux  à  la  fin  de 
l’année  sont  appelés  à  subir  consé¬ 
cutivement  les  deux  épreuves  régle¬ 
mentaires  dès  l’ouverture  du  con¬ 
cours. 

Concours  du  prosectora't.  — 
Le  jury  est  définitivement  composé 
de  MM.  Dujarier,  Launay,  Mau- 
claire,  Legry,  Claisse,  Sébileau  et 
Reclus. 

Hôpitaux  de  Bayeux.  —  Le  lundi 
14  septembre  1914,  à  neuf  heures 
du  matin,  sera  ouvert  un  concours 
pour  la  nomination  d’un  médecin 
en  chef  et  d’un  médecin  adjoint  à 
l’hôpital. 

Les  candidats  devront  se  faire 
inscrire  à  la  Direction  des  hospices 
de  Bayeux,  avant  le  septembre 
prochain. 

Hôpitaux  de  Qrenoble.  —  Les 
concours  pour  une  place  de  médecin 
des  hôpitaux  et  une  place  d’urolo- 
giste  des  hôpitaux  de  Grenoble  ont 
eu  lieu  cette  année  à  Bordeaux,  ville 
de  faculté  désignée  par  un  tirage  au 

M.  Martin-Sisteron  a  été  nommé 
médecin  des  hôpitaux. 

M.  Morley  a  été  nommé  urologiste 
des  hôpitaux. 

Hôpitaux  de  Lyon.  —  Concours 
d'internat.  —  Le  lundi  12  octobre 
1914  aura  lieu,  à  l’hôpital  Saint- 
Joseph  de  Lyon,  rue  Parmentier,  7, 
devant  le  Conseil  d’administration, 
assisté  d’un  jury  médical,  un  con¬ 
cours  public  pour  la  nomination  de 
deux  élèves  internes  nécessaires  au 
service  de  l’hôpital.  Ils  seront 
nommés  pour  deux  ans. 

Les  candidats  devront  se  faire 
inscrire  au  secrétariat  de  l’hôpital, 
jusqu’au  10  octobre  inclus. 

Concours  d'internat.  —  Un  con¬ 
cours  public  pour  la  nomination 
d’élèves  externes  nécessaires  au 
service  de  l’hôpital,  et  dont  le 
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nombre  ne  pourra  varier  de  deux  à 
sept,  aura  lieu  le  jeudi  15  octobre 
1914.  Les  inscriptions  seront  reçues, 
7,  rue  Parmentier,  jusqu’au  13  oc¬ 
tobre  inclus. 

École  principale  du  service  de 
santé  de  la  marine  à  Bordeaux.  — 
L’article  13  de  la  loi  du  7  août  1913 
dispose  que  «  les  élèves  de  l’école 
principale  du  service  de  santé  de 
la  marine  y  entrent  directement 
pour  y  faire  leurs  deux  années  de 
service  et  sont  versés  chaque  année 
pendant  deux  mois  dans  un  corps 
de  troupe,  à  la  date  du  i”  août, 
pour  y  servir  la  première  année 
comme  soldats  et  la  deuxième 
année  comme  sous-ofliciers  et  par¬ 
ticiper  aux  grandes  manœuvres  ». 

Or,  les  élèves  admis  au  concours 
d’entrée  avec  douze  inscriptions 
devant  être  classés  directement  en 
deuxième  division,  la  durée  de  leur 
présence  à  Bordeaux  est  limitée 
à  un  an  et  trois  mois. 

Ils  ne  pourraient,  par  suite,  accom¬ 
plir  le  deuxième  des  stages  de  deux 
mois  prévu  par  la  loi  du  7  "août  J9B3 
précitée. 

En  ■  conséquence,  le  ministre  a 
décidé  que  seront  seuls  autorisés 
à  prendre  part  au  concours  à  douze 
inscriptions  pour  l’entrée  à  l’école 
de  Bordeaux  en  1914  les  jeunes  gens 
ayant  déjà  satisfait  aux  obligations 
de  la  loi  sur  le  recrutement. 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  — 
Les  concours  du  clinicat  se  sont  ter¬ 
minés  par  les  nominations  suivantes  : 

Gynécologie.  —  Chef  de  clinique 
adjoint,  M.  Séjournât. 

Ophtalmologie.  —  Chef  de  clinique 
titulaire,  M.  Bourdier  ;  adjoints, 
MM.  Prélat  et  Toulant. 

Infantile.  —  Chef  de  clinique  titu¬ 
laire,  M.  Stévenin  ;  adjoints,  MM.  Se- 
vestre  et  Desmoulin. 

Maladies  mentales.  —  Chefs  de 
clinique  titulaires,  MM.  Gallois  et 
Genil  Perrin  ;  adjoints,  MM.  Pichon 
et  Bessière. 

Maladies  nerveuses.  —  Chef  de 
clinique  titulaire,  M.  Pélissier  ;  ad¬ 
joint,  M.  Ferry. 

Maladies  cutanées  et  syphilitiques. 
—  Chef  de  clinique  titulaire, 
M.  Brin;  adjoint,  M.  Jacob. 

Médical.  —  Chefs  de  clinique  titu¬ 
laires,  MM.  Chabrol,  Flandiu,  du 
Castel  et  Bénard  ;  adjoints,  MM. 
Saint-Girons,  Huber  et  Rolland. 

Thérapeutique.  —  Chef  de  cli¬ 
nique  titulaire,  M.  Lyon  Caen, 
adjoint,  M.  Sourdel. 

Maison  départementale  de  Nan¬ 
terre.  —  M.  le  Dr  Henri  Français 
est  nommé  médecin  chef  de  service 


à  la  maison  départementale  de  Nan- 

En  conséquence,  un  concours 
pour  deux  places  de  médeein  sup¬ 
pléant  de  cet  établissement  hospita¬ 
lier  aura  lieu  en  1915.  Un  avis  ulté¬ 
rieur  fera  connaître  la  date  exacte 
de  l’ouverture  de  ce  Concours. 

Le  concours  pour  les  places 
vacantes  d’interne  en  médecine 
et  en  chirurgie  à  la  maison  dépar¬ 
tementale  de  Nanterre  vient  de  se 
terminer  par  les  nominations  sui¬ 
vantes  : 

Internes  titulaires  :  MM.  Poitri- 
nal,  Sébald,  Delort,  Texier,  Allard, 
Pépin. 

Internes  provisoires  :  MM.  Lou- 
pie  et  Migot. 

Internat  en  Pharmacie  des  hôpi¬ 
taux  de  Paris.  —  Le  concours  pour 
les  prix  à  décerner  s’est  terminé 
par  la  proposition  des  récompenses 
suivantes  : 

Médaille  d’or  et  bourse  de  voyage, 
M.  Mascré,  interne  à  l’hôpital 
Hérold,  service  de  M.  Barbier  : 
médaille  d’argent,  M.  I’eutikr, 
interne  à  Necker,  service  de  M.  Ré¬ 
non  ;  accessit  (livres),  M.  Aubry, 
interne  à  Broussais,  service  de 
M.  Potherat  ;  mention,  M.  Guil¬ 
laume,  interne  à  l’Hôtel-Dieu,  ser¬ 
vice  du  professeur  Roger. 

Cours  d’orthopédie  du  D''  Calot.  ■ — 
Du  3  au  9  août  à  l’Institut  ortho¬ 
pédique  de  Berck.  Pour  l’inscrip¬ 
tion,  écrire  au  D'  Fouchet,  Berck- 
plage  (Pas-de-Calais). 

Un  médecin  Sous-Préfet.  —  M.  le 
Dr  Varenne,  a  été  nommé  Sous- 
Préfet  de  Château-Goutier. 

Les  étudiants  en  chirurgie  den¬ 
taire  et  le  service  militaire.  —  Le 
ministre  de  la  guerre  a  décidé  d’a¬ 
jouter  à  ce  qui  concerne  le  service 
militaire  des  étudiants  le  para¬ 
graphe  suivant  : 

Les  étudiants  en  chirurgie  dentaire 
seront  autorisés  à  prendre  des 
inscriptions  et  à  subir  des  examens 
pendant  la  troisième  année  de  leur 
présence  sous  les  drapeaux,  et 
pendant  cette  année  seulement,  à 
condition  qu’ils  aient  accompli, 
avant  leur  incorporation,  leur  pre¬ 
mière  année  de  scolarité  et  subi  avec 
succès  l’examen  correspondant  et 
qu’ils  aient  été  nommés  «  aspirants  » 
à  la  fin  de  leur  deuxième  année  de 
service.  Cette  dernière  condition 
n’est  pas  exigée  des  étudiants  qui 
ont  été' classés  dans  le  service  auxi¬ 
liaire. 

fi  Nécrologie. —  M.  Paul  Reclus,  pro¬ 
fesseur  de  clinique  chirurgicale  à  la 
Faculté  de  médecine  de  Paris. 
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La  pratique  médico-légale.  — 
N°  de  Juillet.  —  Maurice  Nictoux  : 
Physiologie  de  l’empoisonnement. 
—  P.  Dervieux  :  .Suites  médicales 
des  accidents  du  travail  (à  l’exclu¬ 
sion  des  accidents  nerveux  et 
mentaux).  —  BaWhazard  :  Fonc¬ 
tionnement  d’un  bureau  interna¬ 
tional  d’identité  judiciaire.  — 
Leclercq  et  Pellissiër  :  Note  sur 
la  décomposition  cadavérique. 
L’autolyse  des  tissus. — -Raynier  : 
Vente  de  revolvers  à  des  aliénés. 
—  Revue  des  jugements  et  arrêts 
médico-légaux,  par  le  D''  Jean 
Schneyder.  — ■  Revue  analytique. 
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Clinique  médicale  de  l’Hôtel-Dieu. 

—  Programme  du  cours  du  3  au 
8  août  1914.  Tous  les  matins  de 
10  heures  à  ii  h.  1/4.  Visite  de  M.  le 
professeur  agrégé,  Maurice  Villaret. 

Samedi  8  août,  à  10  h.  1/2.  Am¬ 
phithéâtre  Trousseau.  Tes  troubles 
de  débit  urinaire  dans  les  affections 
hépatiques,  par  M.  le  professeur 

.  agrégé  Maurice  Villaret. 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  — 

Travaux  pratiques  d' Oio  -  Rhino - 
Laryngologie.  ■ —  Les  travaux  pra¬ 
tiques  de  Laryngologie,  rhinologie 
et  otologie  (examen  et  traitement 
des  malades),  ont  lieu  tous  les  jours, 
à  la  clinique  de  M.  le  docteur  Castex, 
chargé  de  cours,  (École  Pratique), 
rue  de  l’École-de-Médecine,  15, 
de  3  heures  à  5  heures,  toute  l’année 
sans  interruption.  Le  droit  de  labo¬ 
ratoire  pour  chaque  série  d’un  mois 
est  de  50  francs.  Sont  admis,  tous 
les  docteurs  français  et  étrangers, 
ainsi  que  les  étudiants  immatriculés. 
I.(es  inscriptions  sont  reçues  au 
Secrétariat  de  la  Faculté  (guichet 
no  3),  les  mardi,  jeudi  et  samedi  de 
chaque  semaine,  de  midi  à  3  heures. 

Clinique  ophtalmologique  de 
l’Hôtel-Dieu)  —  Professeur  :  M.  F. 
De  Lapersonne.  — ■  M.  le  docteur 
F.  Terrien,  agrégé  d’Ophtalmo- 
logie,  fera,  pendant  les  vacances. 


COURS 

une  série  de  leçons  cliniques,  avec 
présentation  de  malades. 

La  première  leçon  aura  lieu  le 
vendredi  7  août,  à  dix  heures 
(Ampliithéâtre  Dupuytren). 

Sanatorium  maritime  de  Zuyd- 
coote  (Nord).  — •  Cours  de  vacan¬ 
ces  DU  13  AU  30  -AOUT  1914.  —  Le 
D''  Rottenstein,  chirurgien  en  chef, 
assisté  des  Dr®  Pachmann  et  Weber, 
assistants,  commencera,  le  lundi 
13  août,  un  cours  de  perfectionne¬ 
ment  sur  les  maladies  soignées  au 
sanatorium. 

Programme  du  cours  :  ij  Août.  ■ — 
Dr  Rotteiifîtein  :  Généralités  sur  les 
tuberculoses  chirurgicales  (Étiologie, 
Pathogénie,  Évolution) . 

18  Août.  —  Dr  Rottenstein  : 
'Traitement  des  tuberculoses  chi¬ 
rurgicales. 

19  Août.  —  Dr  Bachmann  :  Tech¬ 
nique  des  appareils  plâtrés  et  des 
ponctions  d’abcés  froids. 

20  Août.  ■ — •  Dr  Rottenstein  : 
Coxalgie,  Anatomie  pathologique. 
Radiographie,  Évolution,  Diagnos¬ 
tic. 

21  Août.  — Dr  Weber:  Coxalgie, 
Traitement. 

22Août.  —  Dr  Rottenstein  :  Tu¬ 
meur  blanche  du  genou  et  du  coude. 

24  Août.  —  Dr  Rottenstein  :  Mal 
de  Pott,  Anatomie  pathologique. 


Radiographie,  Évolution,  Diagnos- 

25  Août.  —  Dr  Bachmann  :  Mal 
de  Pott,  'Traitement. 

26  Août.  —  Dr  Weber  :  Spina- 
ventosa,  Tuberculoses  du  tarse  et 
du  carpe. 

27  Août.  —  Dr  Weber  :  Adénites 
tuberculeuses  et  tuberculoses  cuta- 

28  Août.  —  Dr  Bachmann  :  Défor¬ 
mations  ,  rachitiques. 

29  Août.  ■ —  Dr  Rottenstein  : 
Scolioses,  La  méthode  d’Abbott. 

Le  cours  aura  lieu  au  sanatorium 
de  g  heures  à  5  heures. 

9  heures  à  10  h.  1/2.  Leçon  théo- 

10  h.  1/2  à  12  heures.  Examen  dans 
les  salles  dq  malades  correspondant 
à  la  leçon. 

2  h.  1/235  heures.  Opérations  et 
appareils. 

(Les  médecins  seront  exercés  à 
la  confection  des  appareils  plâtrés.) 

Le  cours  sera  ouvert  aux  étudiants 
en  médecine  et  aux  docteurs  fran¬ 
çais  et  étrangers. 

Droit  d’inscription  :  50  francs. 

Gratuit  pour  les  internes  des  hôpi¬ 
taux  des  villes  universitaires. 

S’inscrire  au  D^  Weber,  sanato¬ 
rium  maritime  de  Znydcoote,  près 
Dunkerque  (Nord). 


THESES  DES  FACULTES  DE  MEDECINE  DE  PROVINCE 


mONTPELLIEff.  —  M'>«  Chiemann  (Mirla)  :  La  ponc¬ 
tion  lombaire  et  les  injections  sous-arachmoïdiennes 
dans  le  traitement  des  crises  gastriques  du  tabes.  — 
M.  PEEEE’r  (Alfred)  :  Les  vaccins  antigonococciques  en 
gynécologie.  ■ —  M.  Fassina  (Georges)  :  I^a  typhlite  aiguë 
perforante.  — •  M.  LivrEEEI  (Baptiste)  ;  Du  choix  d’un 
traitement  pour  les  fractures  de  l’humérus.  —  M.  Dee- 
GRANGE  (René)  ;  De  l’opération  de  Duhrssen  comme 

Ï>rocédé  dans^les  accouchements  méthodiquement  accé- 
érés.  • — ■  M.  ÉVESQUE  (André)  ;  L’ophtalmie  granuleuse 
dans  la  région  dc'Montpellier.  —  M.  Cabane.s  (Paul)  : 
Contribution  à  l’étude  de  la  torsion  du  pédicule  dans  les 
kystes  de  l’ovaire.  ■ —  M.  Devoisins  (Louis)  :  De  la 
gastro-entérostomie  spontanée.  —  M.  Macarry  (Georges): 
Contribution  à  l’étude  des  ruptures  des  pyosalpiux.  — 
M»»  ViGUiER  (Laure)  :  Les  complications  séreuses  dans 
la  rougeole.  —  M.  Bonnet  (Jean- Pierre)  :  Étude  de 


deux  cas  de  fistules  gastro-cutanées  consécutives  à  des 
cancers  gastriques.  —  M.  CONÏE  (Louis)  :  Les  appendi¬ 
cites  à  oxyures.  —  M.  Jaueered  (Marcel)  :  A  propos 
d’un  cas  de  sarcome  du  péroné.  —  M.  d’Aieiiaud- 
CasteeET  ;  Les  procédés  de  trépanation  de  l’antre  mas¬ 
toïdien  ;  la  trépanation  transpino-méatique.  —  M.  Vae- 
EOIS  (Henri)  :  Anatomie  de  l’articulation  du  genou  chez 
les  primates.  —  M.  Rase  aie  (Joseph)  :  Contribution  à 
Tétude  des  kystes  dermoïdes  du  médiastin  antérieur.  — 
M.  Hervi'î  (François)  :  'Traitement  du  tétanos  par  le 
lavage  de  la  cavité  arachnoïdienne.  • —  M.  Gomez  (Lau- 
reano-Antoine)  :  Contribution  à  l’étude  du  cancer  pri¬ 
mitif  de  la  glande  de  Bartholin.  —  M.  Camaret  (Casimir)  : 
Les  fibro-myomes  du  col  de  l’utérus.  M.  PiquEMAE 
(Paul)  :  Les  pneumonies  traumatiques.  Étude  étiologique 
et  médico-légale.  —  M.  Missakian  (Pierre)  :  Rapports 
du  zona  avec  la  tuberculose. 


MEMENTO  DE  LA  QUINZAINE 


12  Août.  — A  Paris  ouverture  du 
X“  Congrès  international  d’espé- 

.  14  Août.  —  A  New-York,  ouver¬ 
ture  du  IV»  Congrès  de  la  Société 
internationale  de  chirurgie  (Du 
14  au  18  août). 

/5  Août.  —  Dernier  jour  de 
réception  des  mémoires  pour  un  prix 
de  5  000  francs  :  Étiologie,  prophj;- 
laxie  ou  traitement  des  formes  d’iri- 
tis,  d’irido-cyclite  ou  de  cyclite  qui 
ne  révèlent  pas  .de  la  syphilis. 


S’adresser  au  Bureau  des  Annales 
d’oculistique,  26  boulevard  Raspail, 
à  Paris. 

2  Août.  —  A  Paris  ouverture  du 
X»  congrès  médical  espérantiste. 
(Du  2  au  10  août). 

2  Août.  —  A  Lyon  XVI»  réunion 
de  l'Association  des  Anatomistes. 

3  Août.  —  Ouverture  du  concours 
pour  l’admission  des  élèves  à  l’école 
principale  du  service  de  santé  de  la 
marine  à  Bordeaux. 

3  Août.  —  A  Londres  ouverture  du 


Congrès  international  vétérinaire. 
(Du  3  au  6  août.) 

3  Août.  —  A  Luxembourg  ouver¬ 
ture  du  XXIV»  congrès  des- méde¬ 
cins  aliénistes  et  neurologistes  de 
France  et  des  Pays  de  langue  fran¬ 
çaise  (Du  3  au  7  août.) 

3  Août.  —  A  Berck  ouverture  du 
cours  d’orthopédie  du  D»  Calot. 

7  Août.  —  A  Bruxelles,  2»  Con¬ 
férence  internationale  des  bains 
populaires  et  scolaires.  (Du  7  au 
10  août.) 


^  Ulcères  Variqueux  .  Radiodermites 

ULCÉRINE  BERGER 

.Emploÿée  dans  tes  Hôpitaux  de  ‘Paris.  ÉiiiyiiÿWI 
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THÉRAPEUTIQUE  PRATIQUE 


RADIOLOGIE  DE  LA  RÉCALCIFICATION 

Toute  préparation  liquide  ou  toute  préparation 
de  sels  de  chaux  solubles  est  inefficace. 

Bien  avant  la  méthode  de  Ferrier  les  sels  de  chaux 
étaient  employés  couramment  dans  le  traitement  de  la 
tuberculose.  Le  médecin,  à  défaut  d'autres  moj’ens,  les 
prescrivait  sans  confiance  et  le  malade  les  absorbait  sans 
résultat.  Les  sels  de  chaux  solubles  étaient  rapidement 
et  intégralement  éliminés,  il  n’est  plus  permis  devant  les 
conclusions  scientifiques  de  l’expérimentation  et  de  la 
radiologie  d’avoir  recours  à  des  préparations  aussi  inef¬ 
ficaces. 

Nous  disposons  de  sels  de  chaux  qui  ont  fait  leurs 
preuves  et  tous  nos  tuberculeux  au  début  guérissent  ou 
sont  toujours  améliorés  par  une  récalcification  conve¬ 
nablement  dirigée. 

Nous  connaissons  l’importance  des  indications  diété¬ 
tiques  et  des  indications  de  l’hygiène.  Il  n’y  a  pas  lieu 
d’y  revenir  ici.  Seul  le  choix  des  sels  de  chaux  nous  inté¬ 
resse  dans  cet  article.  On  a  dû  rejeter  le  chlorure  de  cal¬ 
cium  et  les  phosphates  monobasiques.  Les  glycéros,  les 
chlorhydrophosphates,  les  lactophosphates  sont  abso¬ 
lument  inactifs.  Le  carbonate  de  chaux,  les  phosphates  tri- 
calciques.,  etc,  donnent  au  contraire  d’excellents  résultats. 
Le  mécanisme  de  leur  action  thérapeutique  a  fait  l’objet 
de  recherches  assez  nombreuses  ;  mais  la  question  n’est 
pas  complètement  élucidée.  Il  ne  nous  reste  qu’à  nous 
incliner  devant  les  résultats  de  l’expérimentation  et  de 
Ja  clinique  et  nous  devons  nous  en  tenir,  jusqu’à  nouvel 
ordre,  aux  principes  essentiels  d’une  méthode  qui,  bien 
appliquée,  assure  des  résultats  constants  et  qui,  mal 
comprise,  aboutit  à  un  échec  certain.  Cet  échec  est  tme 
perte  de  temps  d’ailleurs  préjudiciable  au  malade.  Il 
serait  superflu  de  revenir  sur  ce  sujet  si  l’on  n’assistait 
chaque  jour  à  l’apparition,  dans  le  commerce,  de  prépara¬ 
tions  contraires  à  ces  règles  générales  et  qui  peuvent 
compromettre  les  succès  de  la  récalcification. 

Les  progrès  de  la  radiologie  nous  apportent  un  nouvel 
appoint. 

A  l’examen  radiologique  du  thorax,  on  peut  apercevoir 
au 'niveau  du  hile  ou,  selon  les  cas,  dans  le  tissu  pulmo¬ 
naire  les  ganglions  et  plus  rarement  près  de  la  plèvre,  on 
peut  apercevoir  des  taches  plus  ou  moins  opaques,  avec 
des  bords  aux  contours  variables.  Volume  :  un  grain 
de  plomb  à  ime  balle  de  fusil. 


Le  Dr  Darbois  a  signalé  dans  ime  commimication  à  la 
Sociétéde  radiologie  l’intérêt  qui  doit  s’attacher  à  l’étude 
des  calcifications  pleuro-pulmonaires. 

Il  a  bien  montré  comment  ces  calcifications  permettent 
de  suivre  l’évolution  de  la  maladie.  En  se  servant  d’un 
petit  diaphragme  les  lésions  locales  sont  visibles  avec 
assez  de  netteté,  surtout  pour  les  calcifications  pleu¬ 
rales  qui  sont  en  général  plus  près  de  l’écran.  La  guérison 
se  caractérise  par  l’intensité  de  la  tache  centrale,  par  des 
bords  très  nets  qui  indiquent  que  le  tissu  fibreux  péri¬ 
phérique  est  adhérent  et  n’est  pas  séparé  du  centre  par 
du  pus.  Le  ramollissement  se  manifeste  par  des  bords 
dégradés  et  par  des  rayons  d’ombre  claire  divisant  la 
tache  opaque. 

On  conçoit  que  par  des  examens  successifs  et  répétés 
il  soit  possible  de  constater,  de  suivre  l’évolution  de  la 
lésion  locale  et  même,  dans  une  bonne  mesure,  de  prévoir 
le  pronostic  par  le  degré  des  signes  si  bien  décrits  par  le 
D'  Darbois. 

Ces  progrès  radiologiques  finissent  de  faire  disparaître 
ce  qui  pouvait  subsister  de  trop  théorique  dans  la  décal¬ 
cification  et  la  rçcalcification  telles  que  nous  les  com¬ 
prenons  actuellement.  C’est  l’image  radiologique  à  la 
main  pour  ainsi  dire,  que  nous  pouvons  apprécier  la 
marche  de  la  calcification  qui  signe  la  guérison  avec  une 
tache  très  opaque  et  des  .bords  nets  etjqui,  avec  des  carac¬ 
tères  opposés,  nous  signale  le  ramollissement  ou  nous 
annonce  des  poussées  évolutives.  ! 

Nous  pouvons  ainsi  nous  rendre  compte  de  la  non 
valeur  des  préparations  calciques  solubles.  Donnons  au 
contraire  les  sels  |des  chaux  de  Ferrier.  la  Tricalcine  cure 
ou  associée  à  d’autres  médicaments,  réalisant  parfaite¬ 
ment  la  formule  de  Ferrier  et  dont  la  réputaticn  fut  peur 
cela  très  rapide.  ' 

La  calcification  se  manifeste  déjà,  au  bout  de  quelques 
semaines  dans  les  cas  heureux,  et  le  plus  souvent  plusieurs 
lésions  se  cicatrisent  assez  vite  dans  les  cas  les  plus  graves. 

Ces  résultats  sont,  on  le  voit,  d’un  grand  intérêt  peur 
nous.  Ils  sont  pleins  de  promesse  pour  l’avenir  .  Ils  nous 
dénoncent  les  inconvénients  d’ime  [thérapeutique  jugée 
inefficace  et  ils  nous  confirment  enfin  que  parmi  les  sels  de 
chaux,  les  sels  insolubles  se  montrent  seuls  pratiquement 
utilisables  pour  une  bonne  récalcification. 

Dr  Dtjcroux, 

Médecin  directeur  du  Sanatorium 
Postal  de  Taxil,  par  Fayence  (Var). 


COIVIBE  (de  Lausanne). 


LES 


Maladies  gastro=intestinales  des  Nourrissons 

ET  LEUR  TRAITEMENT 

1913,  I.  volume  in-i8  de  780  pages,  avec  figures  noires  et  coloriées . . .  16  fr- 


1913=1914.  —  4'=  Année.  N»  36  SOMMAIRE 


8  Août  1914 


Maurice  Perrin,  Jean  Benech  et  Jules  Masson.  —  La  typhose  syphilitique .  aqi 

Cuisez.  —  Laryngoscopie  directe.  Laryiigoscopie  en  suspension .  246 

Rémy.  —  Rapports  du  nystaginus  avec  l’absence  de  vision  binoculaire .  253 

Anselme  Schwartz.  —  Un  point  de  pratique  concernant  l’anesthésie  locale .  254 

Actualités  médicales.  —  Rupture  traumatique  du  pancréas,  opération  précoce  et  guérison.  Fistule  pancréa¬ 
tique  tarie  par  le  traitement  antidiabétique.  —  Etudes  sur  les  résistances  globulaires.  —  Nouveau  symptôme 
objectif  spécifique  chez  les  névropathes.  —  L'hypertrophie  crânienne  simple  familiale.  —  Élimination  tardive 

de  l’arsenic  dans  les  urines  après  la  salvarsanothérapie .  255 

Sociétés  savantes.  —  Société  de  Neurologie.  —  Academie  des  sciences.  —  Société  de  biologie .  25q 


Libres  jiropos  :  Une  belle  image  antialcoolique,  par  le  D''  Dopter . 

Médecine  et  Poésie  :  Rogations,  par  le  Df  Philippe  Tissié  (de  Pau) . 

Chronique  :  Les  installations  et  les  usines  dejla  Compagnie  parisienne  de  distribution 

Sevarl's . 

Variétés  :  Enrôlement  et  aptitude  physique  au  service  sous  l’ancien  régime,  par  le  Dr  Jui.ii 
La  médecine  au  palais  :  L’usage  des  pseudonvmes,  par  Adrien  Pevtel 

La  médecine  humoristique  ■.  par  Manfredini . 

Diététique . . 

Formules  thérapeutiques . 

Revue  hebdomadaire  de  la  Presse  française . 

Revue  des  sociétés  mensuelles . 

Chronique  des  Livres . 

Nouvelles . 

Intérêts  professionnels . 


électricité,  par 


.XVl 
X.Xl 
.  XXlll 
XXV 
XXVII 
XXVll 
XXIX 
XXXVI 
\\XV1 


CHANGEMENTS  D’ADRESSE  Toute  demande  de  changement  d’adresse  doit 

■  ■  '  . .  .  être  accompagnée  de  0  fr.  50  en  timbres-poste. 


Asthme,  Emphysème 
Maladies  du  cœur 
Angine  de  Poitrine 
Affections  rénales 
Hydropisies 


EUPNINE  VERNADE 

à  riODURE  de  CAFÉINE 
LE  PLUS  SUR  DES  DIURÉTIQUES  CONNUS 
Pas  d'IntoUranoe  ni  d’Âceldants  d'/odlsme 


CONDITIONS  DE  PUBLICATION 


Prix  de  l’abonnement  Décembre  au  3o  Novembre)  :  France,  12  francs.  —  Etranger,  15  francs. 
Adresser  le  montant  des  abonnements  à  la  Librairie  J.-B.  BAILLIERE  et  FILS,  19,  rue 
Hautefeuille,  à  Paris.  On  peut  s’abonner  chez  tous  les  libraires  et  à  tous  les  bureaux  de  poste. 
ORDRE  DE  PUBLICATION  DES  NUMÉROS  SPÉCIAUX 


Décembre..  —  Médecine  et  Chirurgie  infantiles;  —  Pué¬ 
riculture. 

Janvier -  —  Physiothérapie  ;  — physiodiagnostic. 

Février _  —  Maladies  des  voies  respiratoires;  —  tuber¬ 

culose. 

Mars .  —  Dermatologie;— syphilis;  — maladiesvéné- 

riennes. 

Avrii .  —  Maladies  de  la  nutrition  ;  —  Eaux  miné¬ 

rales,  climatothérapie  :  —  diététique. 

Mai .  —  Gynécologie;  —  obstétrique;  —  maladies 

des  reins  et  des  voies  urinaires. 


Juin  .....  —  Maladies  de  l’appareil  digestif  et  du  foie. 

Juillet _ —  Maladies  du  coeur,  du  sang,  des  vais¬ 

seaux. 

Août .  —  Bactériologie;  —  hygiène;  —  maladies  in¬ 

fectieuses. 

Septembre.  —  Maladies  des  oreilles,  du  nez,  du 
larynx;  —  des  yeux  ;  des  dents. 

Octobre _  —  Maladies  nerveuses  et  mentales;  —  méde¬ 

cine  légale. 

Novembre.  —  Thérapeutique. 


“  Paris  Médical  ”  a  une  édition  en  langue  Russe,  dont  le  Secrétaire  est  le  D'  Jito.mirskt  —  S'adresser  au 
D' JiTOMiRSKY,  280,  boulevard  Raspail,  à  Paris,  pour  tout  ce  qui  concerne  l'édition  Russe.  (Prix  de  ribennement  :  15  fr.) 
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S*  HÊZARKFEND,  43,  Rue  Richer. 
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ÜROTROPÎRE  SCHERrN 

|le  Premier  en  date  et  en  penom" 
des  Antiseptiques  internes 


—  PRIMES  DE  “PARIS  MEDICAL”  POUR  1914  - 

I.  PRIMES  OFFERTES  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  »  (Chaque  abonné  (fun  an  a  droit  à  ces  primes) 

1°  Un  coffret  de  produits  d’hygiène  esthétique  Innoxa  (t  flacon  lait,  i  tube  cold-cream,  2  boîtes’ 
poudre  de  riz,  i  savon)  (Valeur  i5  fr.j.  Chevrier,  21,  faubourgMontmartre. 

(Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  joindre  la  somme  de  2  fr.So,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

2°  Bons  de  remboursement  de  douze  francs  sur  tout  achat  de  cent  francs  à  la  maison  Emile  Dupont  fils, 
G.  Mathieu  fils  et  C‘°,  Mobilier  médical  pour  malades  et  Instruments  de  chirurgie,  9,  r.  Cujas,  Paris. 

3°  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  cinquante  francs,  ou  de  douze  francs  sur  tout 
achat  de  100  francs  à  la  maison  «  L’Hygiène  moderne.  Lavabos,  Salle  de  bains  »,  29,  rue  Cotte,  à  Paris. 

4“  Bons  de  remboursement  de  six  francs  sur  un  achat  de  vingt-cinq  francs  ou  de  douze  francs  sur  un 
achat  de  5o  francs  de  livres  édités  par  la  librairie  J.-B.  Baillière  et  fils,  19,  rue  Hautefeuille,  Paris. 

5“  Flacon  artistique  de  parfum  Ess.  Bouquet,  en  étui,  offert  par  la  maison  Coudrav,  parfumeur,  i3,  rue 
d’Enghien,  à  Paris.  [Pour  avoir  droit  à  cette  prime,  il  faut  joindre  au  prix  de  l'abonnement  la  som¬ 
me  de  2  fr.  yS,  plus  5o  centimes  pour  le  port). 

6»  Un  coffret  de  parfumerie  Coudray  contenant  3  savons,  un  flacon  eau  de  Cologne,  un  flacon  parfum 
Tyldis,  3  sachets.  [Pour  avoir  cette  prime,  joindre  la  somme  de  4  fr.,  port  compris  en  France). 

7“  Bons  pour  une  photographie  artistique  (reproductions  exceptées)  (valeur  13  francs),  offerts  par  la  maison 
Waléry,  9  bis,  rue  de  Londres,  à  Paris. 

8“  Bons  pour  une  remise  de  35  p.  100  sur  l’achat  d’une  bicyclette  oud’une  machineàcoudreetremise  de  lop. 
100  sur  l’achat  d’une  voiturette  automobile  de  23oo  francs  à  la  Compagnie  des  cycles  et  autonnobiles. 

9“  Remise  de  iS  p.  100  (médecins  seulement)  sur  un  achat  de  Café  Sanka  décaféiné  fait  à  la  Pharmacie 
Normale,  ig,  rue  Drouot,  à  Paris  [sur  présentation  de  cette  page). 

10°  Remise  sur  l’achat  d’une  machine  à  écrire  Oliver. 

II.  PRIMES  OFFERTES  EN  OUTRE  AUX  ABONNÉS  DE  “  PARIS  MÉDICAL  "  : 

(Chaque  abonné  d'un  an  a  droit  à  une  seuls  de  ces  29  primes). 

1°  Un  joli  presse-papier  en  marmorlte  de  Salnt-Oobain  bleu  de  Sèvres,  offert  par  l’Uraseptlne  Rogler,  19, 
avenue  de  Villiers,  à  Paris. 

2“  Un  stylographe  offert  par  le  Lait  Lepelletler  homogénéisé, stérilisé  (procédés  Lécuyer).  (Prime  épuisée). 

3“  Une  pipe  racine  de  bruyère,  un  fume-cigare  ou  un  fume-clgarettedu  D' Parant  (désintoxicant  du  tabac 
et  de  sa  fumée)  au  choix  l’un  des  trois.  Prime  offerte  par  le  D'  Parant,  à  Lons-le-Saunler. 

40  Un  seau  de  3  kilos  de  miel  surfin  du  Ofitinals,  offert  par  M.  Paul  Roubinet,  à  Auxy.  [Prime  épuisée). 

Une  poire  de  Polltzer,  [Pour  les  médecins  seulement). 

6“  Une  pince  clamp  courbe  ou  droite.  [Pour  les  médecins  seulement). 

7»  Une  pince  longue  à  mors  courts  de  Rlchelot.  [Pour  les  médecins  seulement). 

8“  Un  tableau  d’un  grand  maître  (au  choix  Murillo,  Rembrandt),  reproduction  artistique  tout  encadrée, 
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francs,  prime  offerte  par  Les  Arts  graphiques,  26,  rue  Diderot,  à  Vincennes  (Pou 
e  prime,  joindre  2  fr.  5o  au  prix  de  l'abonnement,  plus  r  fr.  pour  te  port  en  France). 

10“  Un  pulvérisateur  Vaast,  pour  traitement  des  affections  respiratoires,  offert  parla  maison  Ch.  Vaast,  22, 

[rue  de  l’Odéon,  Paris.  (Prime  épuisée.) 

Il»  Une  trousse  de  poche  pour  l’analyse  des  urines,  offerte  par  la  Dosurine,  16,  rue  Charlemagne,  à  Paris. 

12»  UneboîteAldogènepourdéslnfectlon,  offerte  parla  Société  Générale  d’Antisepsie,  i5,r.d’Argenteuil,  Paris. 

13°  Deux  seringues  en  verre,  offertes  par  la  maison  Augereau,  69,  avenue  des  Ternes. 

14°  Etui  nickelé  “  L’indispensable  pour  l’usage  des  seringues  en  verre  ”,  contenant  un  embout  à  paroi 
étanche  pour  montre  des  aiguilles  Pravaz  et  une  aiguille  à  embase  étanche  pour  les  petites  seringues 
(procédè6reye<é),of«rtparlaSociÉTÉELECTHO-lNDUSTRiELLE(OTaisonMûfAieu),ii3,Bd.St-Germain,àParis. 

5°  Un  thermomètre  maxima,  offert  par  la  maison  Puniet,  179,  faub.  St-Honoré,à  Paris.  {Prime  épuisée.) 

16°  Un  nécessaire  pour  l’hygiène  buccale,  comprenant  une  brosse  à  dents  Rosalia,  une  boîte  de  pâté  denti¬ 
frice  et  un  flacon  de  comprimés  dentifrices,  offert  par  M.  Cornette,  19,  boul.  Saint-Denis,  à  Paris. 

17°  Un  coffret  Eau  et  poudre  de  Jeunesse  Jane  Hadlng  ou  un  coffret  parfum  Jane  Hadlng  [au  choix). 

18°  Bon  de  remboursement  de  douze  francs  à  déduire  sur  le  prix  d’un  chronographe  «  Just  »  en  or,  argent, 
acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

[9°  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

10°  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C'°,  Appareils  de 

!i°  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  35  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

!2°  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  [Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement. 


acier,  payable  par  mensualités,  chez  Auricoste,  horloger  de  la  marine,  10,  rue  La  Boétie  à  Paris. 

19°  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  à  la  maison  Sachet,  papeterie  médicale,  29,  boulevard 
Saint-Michel,  à  Paris.  [précision,  36,  boulevard  Saint-Michel,  à  Paris. 

20°  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achat  de  5o  francs  à  la  maison  Cogit  et  C'°,  Appareils  de 

21°  Bon  de  remboursement  de  six  francs  sur  tout  achatde  35  fr.  à  la  maison  Boulitte.  Appareils  de  précision. 

22°  Caisse  de  3o  bouteilles  d’Eau  de  Fougues  [Cette  prime  ne  peut  être  envoyée  qu’en  France  seulement, 
et  aux  médecins  seulement),  offerte  par  la  C'*  de  Fougues. 

23°  Bon  pour  une  journée  à  passer  àKorbous,  comprenant  le  transport  en  automobile  et  un  déjeuner. 

■  34°  Un  colla  d’oignons  à  fleurs  (tulipes),  offert  par  ia  maison  Van  Velsen  frères,  à  Overveen. 

29°  Élégant  coffret  en  laque  rempli  de  parfumerie  au  Xérol  offert  par  la  Société  française  du  Xérol,  à 
Lyon.'(//  faut  joindre  au  prix  de  l’abonnement  la  somme  de  3  fr.  So.plus  i  fr.  pour  le  port  en  France). 

26°  Un  flacon  Ferhydrol  buccal,  off'ert  par  J.  Foli,  3,  rue  Palermo,  à  Nice. 

28°  Sous-vêtements  en  papier,  offerts  par  la  Maison  Crabbe,  8,  place  Édouard  VII,  à  Paris. 

29°  Formolateur  Héllos  A.  [Prime  épuisée). 

3o°  Une  seringue  porte-algullle  ou  seringue  d’urgence  du  D'  Delangre,  toujours  aseptique,  offerte  par  la 
maison  Mathieu,  ii3.  Bd  St-Germain,  Paris. 

3i°  Sac  d'excellents  chocolats,  offert  par  la  maison  “  A  la  Marquise  de  Sévigné  ”,  boulevard  de  la  Made¬ 
leine  et  rue  de  Sèvres,  à  Paris  (chocolaterie  de  Royat).  [Prime  épuisée.) 

32°  Deux  bougies  allumage  électrique  Standard  pour  automobile  (au  choix  Tourist  n°  7  ou  Standard  à  culot 


à  Paris.  (Joindre  2  fr.  au  prix  de  l'aboi 


DIGITALINE 


Agit  plus  Sûrement  gue  toutes 

les  autres  préparations  de  digitale. 


NATIVELLE 
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LIBRES 

UNE  BELLE  IMAGE  ANTIALCOOLIÛUE 

L’alcoolisme,  hélas  !  fait  toujours  des  progrès, 
en  dépit  des  efforts  louables  des  médecins  et  des 
philanthropes  qui  se  sont  donné  la  tâche  sinon  de 
mettre  un  terme  à  cette  plaie  sociale,  du  moins  de 
diminuer  l’étendue  de  ses  ravages.  Le  voilà  mainte¬ 
nant  qui  envahit  notre  territoire  colonial.  Il  y  sévit 
avec  intensité  non  seulement  chez  les  Européens  qui: 
s’y  installent  et  y  font  souche  (et  alors  quelle  souche!) 
mais  aussi,  ce  qui  paraît  non  moins  grave,  chez  les . 
indigènes  auxquels,  à  cet  égard,  les  bienfaits  de  la; 
civilisation  portent  le  plus  grand  préjudice. 

Des  hommes  avisés  comme  notre  résident  géné¬ 
ral  au  Maroc  ont  compris  le  danger.  Aussi  le  général 
Lyautey  a-t-il  voulu  frapper  ce  vice  à  la  tête,  et  a-t-il. 
interdit  au  Maroc  la  vente  de  l’absinthe.  Il  paraît 
que  cette  interdiction  n’a  pas  eu  le  talent  de  plaire  à 
certains  trafiquants  qui  vivaient  largement  du  fléau, 
et  auxquels  rapportait  gros  lé  monstre  hidèux  qui 
menaçait  de  mort  la  population  soumise  à  notre 
domination. 

L’histoire  raconte  que  l’un  d’eux,  particulièrement 
gêné  par  cette  mesure  draconienne,  tenta  d’en  réduire 
les  effets  sur  la  population  indigène,  par  un  endoc- 
trinage  en  règle.  Certains  se  rendirent  à  ses  raisons, 
d’autres  résistèrent,  et  je  lis  dans  mes  notes  la  ré¬ 
ponse  que  lui  fit  l’un  de  ces  derniers  : 

«  L’absinthe,  lui  objecta-t-il,  est  ime  invention  du 
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maudit.  Smr  ces  racines  il  versa  le  sang  d’im  paon 
puis,  quand  les  feuilles  poussèrent,  il  les  arrosa  du 
sang  d’un  singe  ;  puis  il  trempa  les  branches  dans  le 
sang  d'un  ours  ;  enfin*  au  suc  de  la  plante,  il  mêla 
du  sang  de  porc. 

<1  De  sorte  que  quand  le  fidèle  boit  de  l'absmthe,  au 
premier  verre  il.  éprouve  de  l’appétit  et  se  redresse 
fier  comme  le  paon  ;  au  deuxième  verre,  il  s’excite  et 
gesticule  comme  un  singe  ;  au  troisième,  il  devient 
querelleur  et  méchant  comme  un  ours  ;  au  quatrième 
il  s’alourdit  et  roule' par  terre  comme  im  porc  dans 
la  fange. 

<1  Qu’Allah  nous  en  protège.  Sidi  Lyautey  a  eu 
raison.  » 

Ce  Marocain  était  évidemment  un  sage  ;  il  faisait  à 
sa  manière,  de  l’enseignement  par  l’image,  image 
empreinte  d’un  sens  d’observation  au  moins  aussi 
marqué  et  affiné  que  celui  qui  a  p];ésidé  à  la  confec¬ 
tion,  chez  nous,  des  vignettes  connues  de  la  lutte 
antialcoolique. 

Mais  l’histoire  ne  dit  pas  s’il  a  eu  gain  de  cause  et 
s’il  a  converti  à  la  raison  le  trafiquant  en  révolte 
contre  les  ordres  supérieurs.  Je  le  souhaite  mvement, 
mais  j’eii  doute  fort.  En  France,  je  douterais  moins 
encore  :  l’omnipotence  du  mastroquet-électeur  me 
permettrait  d’affirmer  que  l’éloquence  imagée  du 
vieux  Marocain  n’aurait  amené  que  des  sourires 
d’incrédulité  ou  plutôt  de  non-vouloir. 

DOPTER. 


MÉDECINE 

ROGATIONS 

Sous  les  tilleuls  cendrés,  dans  les  fleurs  et  les  cierges. 
Un  autel  est  dressé  par  de  naïves  vierges 
Sur  le  bord  d'im  cliemin  par  où  Dieu  va  passer. 
Toutes,  avec  ardeur,  l’oment  sans  se  lasser. 

Car  depuis  le  matin,  en  de  douces  extases, 

Elles  drapent  les  plis  des  satins  et  dçs  gazes. 

Des  dentelles  de  prix,  .des  brocarts  de  velour 
Pour  le  doux  chatoiénienf)  des  y  eux  d’un  Dieu  d  ’  amour. 
Tout  est  blanc  :  reposoir,  guirlandes,  oriflammes. 
Bannières,  nappes,  draps,  torsades,  fleurs  et  âmes. 


Sous  les  tilleuls  en  fleur,  aux  effluves  lascives 
Enlacés  tous  les  deux,  tiges  de  saisitives, 

Ils  vont  jeunes  et  beaux  —  lui  blond  connue  mi  rayon 
De  miel  ;  elle  aussi  brmie  que  l’aile  d’im  grillon. 

Les  lèvres  se  cherchant  dans  im  baiser  fugace 
Où  leur  sang  généreux,  en  un  flot  bouillant  passe  — 


ET  POÉSIE 

Ils  vont,  bercés  d’amour  dans  la  mousse  et  le  thym. 
Reprenant  éveillés  les  rêves  du  matin. 

Alanguis  et  pâmés,  les  paupières  mi-closes. 

Ils  vont,  glissant,  divins,  en  des  apothéoses  1 


Près  des  tilleuls  touffus,  sur  la  verte  pelouse 
Des  piquets  sont  plantés  par  des  hommes  en  blouse, 
Avec  des  fils  de  fer  et  des  cordes  tendus. 

C’est  le  tracé  d’un  camp.  Les  jouteurs  attendus 
Arrivent  en  maillot.  La  foule  sympatliique 
Les  acclame.  Aussitôt  le  concoms  atlüétique 
Commence.  C’est  la  course  ardente,  c’est  le  saut. 

Le  lancement  du  disque  et  la  corde  d’assaut. 

La  lutte.et  d’autres  jeux  diversement  qu’on  nomme. 
Ainsi  se  rencontrèrent  Dieu,  l'Amour  et  l’Homme. 

Dr  Philippe  Tissié  (de  Pau) 

Priisidont  fondateur  de  la  Ligue  française 
de  l'Education  Physique. 


-  IV  - 


SEL  NATUREL  DU  SPRÜDEL 

authentique  CARLSBAD. 

Se  méfier  des  falsifications  frauduleuses. 


MILIAN,  Médecin  des  Hôpitaux  de  Paris. 


T  raitement  de  la  Syphilis 


Médications  symptomatiques 

CIRCULATOIRES,  HÉMATIQUES  et  NERVEUSES 

PAK  LES  DOCTEURS 

MAYOR  P.  CARNOT  GRASSET 

Professcuràl’Universilé  Professeur  agrégé  Professeur  à 

Genève.  de  raédeeinc  de  Paris.  de  Montpellier. 

RIMBAUD  G.  GUILLAIN 

ChefdeClinique  médicaleiilal'aculté  Professeur  agrégé  à  la  Faculté  de 
de  médecine  de  Montpellier.  médecine  de  Paris. 

Un  volume  in-B  de  490  pages,  cartonné  (liibliolhèque  de  Thérapeu¬ 
tique  Gilbert  et  Carnot) .  12  fr. 


PRECIS  D’HYGIENE 


TRAITEMENT  II  SYPHILIS|| 

par  les  injections  Mercurielles  Intra-muaculaires, 
indolores,  de  VICIER 

Huile  grise  Vigier  fe  40  “/o  (Codex  1008)  Seringue  spéciale 
Barihélémy-Vigier,  stérilisable.  —  H.  au  Calomel  ù. 
0,05  cgr.  par  cc.  ;  Huile  au  sublimé  à  0,01  par  ce.  ;  H.  au 
Biwdure  de  Hg,  à  0,01  par  cc. 

Ampoules  hypertoniques,  saccharosées,  indolores  :  !•  au 
Benzoale  de  llg,  à  0,01  et  0,02  egrs.  par  cc.  ;  2»  au  Biio- 
dure  de  Hg,  à  0.01  et  0.02  egrs.  par  cc. 

"iiariiiacis  VIGIER,  '  2,  boulevard  Bonns-WouYelli,  PARIS 


GOUTTE  GRAVELLE 

ARTERIO-SCLÉROSE 


CURE  DE 


Ou  a  doue  été  conduit 
usines  des  secteurs  et  la 
la  construction  de  deux  u! 


utiliser  les  anciennes 
n  de  1907  prévoyait 
au  sud-ouest,  l’autre 


l’octroi,  sans  compter  quatre  cen¬ 
trales  extérieures  et,  dans  Paris,  la 
centrale  Jemmapes. 

Les  perfectionnements  apportés  à 
la  construction  des  macliines  permet¬ 
tent  actuellement  la  construction 
d’imités  très  puissantes  en  même 
temps  que  les  progrès  techniques 
facilitent  le  transport  à  distance  de 
l’énergie  électrique.  Il  y  a,  par  suite, 
un  avantage  économique  important 
à  centraliser  la  production  de  l’élec- 


(i)  D’après  un  article  de  M.  Imbo,  Pig  2 

ingénieur  des  Ponts  et  Chaussées,  ingé¬ 
nieur  en  chef  de  la  Compagnie  parisienne  de  distribution  Zone  nouvelle  courant  alternatif  diphasé  (nord-est 
d’électricité,  paru  dans  le  Génie  civil  du  16  mai  1914.  Nous  (jg  Paris) 

(levons  à  l’obligeance  de  M.  Imbo  les  photographies  (jui 

accompagnent  ect  article  et  nous  lui  adressons  tous  nos  La  longueur  des  canalisations  de  distribution,  qui  était 

remerciements.  en  1907  de  556  kilomètres,  était  portée  au  31  dé- 
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ricité  dans  d’importantes  usines,  puissamment  outillée; 
t  n’exigeant  qu’mi  personnel  restreint. 


chacune,  pouvant  être  portée  poui 
l’usine  Nord  à  50.000  kilowatts. 

C’est  ce  dernier  chiffre  qui  a  étt 
adopté,  le  développement  de  la  con¬ 
sommation  ayant,  de  1907  à  1913 
porté  la  puissance  utilisée  de  39.00c 
à  66.000  kilowatts  et  la  consom¬ 
mation  de  47  à  87  millions  de  kilo 

La  diversité  des  modes  de  distri¬ 
bution  adoptés  par  les  anciens  sec 
tours  est  venue  apporter  une  sérieuse 
comijlication  dans  l’organisation  di 
réseau,  car  on  ne  pouvait  songer  i 
faire  modifier  toutes  les  installationi 
des  abonnés,  et  il  a  fallu,  par  suite 
conserver  dans  chaque  zone  la  na 
turc  de  courant  adoptéeparle  secteur 
Ou  a  pu  seulement  transformer  h 
réseau  à  deux  fils  du  secteur  d’éclai 


LES  INSTALLATIONS  ET  LES  USINES 
DE  LA  COMPAGNIE  PARISIENNE 
DE  DISTRIBUTION  D’ÉLECTRICITÉ  (i) 


Compagnie  parisienne  de  Distribution  d’électricité 
epuis  le  i™  janvier  1914  substituée  à  l’Uniou  des 
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cembre  1913  à  1. 143.  Eu  outre,  56  kilomètres  de  canalisa-  Ea  vapeur  est  produite  dans  des  chaufferies  placées 
tion  ont  été  transformés.  Eres  de  650  kilomètres  de  latéralement  à  la  salle  des  machines,  dont  elles  sont  sé- 
tranchées  ont  donc  dû  être  exécutées  en  sejït  ans.  parées  par  la  chambre  des  pompes.’ Chaque  élément 

Ee  courant  alternatif  diphasé,  42  périodes,  12.300  volts,  d’usine  de  25.000  kilowatts  comprend  20  chaudières 
produit  par  les  usines  est  amené  par  d’S  canalisations  les  unes  Babiock  Wilcox  qui  sont  normalement  eu  ser¬ 
vice,  les  autres  Delaunay-Belleville. 
à  mise  en  pression  rapide,  utilisées 
poirr  assurer  les  pointes  de  consom¬ 
mation.  Chacime  peut  produire 
10.000  kilogrammes  et  exceptionnel¬ 
lement  14.000  kilogrammes  de  vapeur 
à  l'heure  à  14  kilogrammes  de  pres¬ 
sion  avec  une  température  de  sur¬ 
chauffe  de  325  à  350°. 

Ees  foyers  sont  tous  mécaniques 
à  chargement  et  décrassage  automa¬ 
tiques,  avec  grilles  commandées  élec¬ 
triquement  et  réglage  de  vitesse,  ce 
qui  réduit  au  minimum  le  personnel 
nécessaire. 

Ees  chaudières  de  chaque  élément 
sont  disposées  en  deux  rues  de  chauffe, 
avec  cheminée  au  milieu  de  chaque 
rue  :  un  transformateur  de  pression 
placé  dans  la  cheminée  permet  de 
produire  lui  tirage  artificiel  augmen¬ 
tant  l’allure  de  combustion  au  1110- 
ment  des  pointes. 

l'ig.  3.  E’alimcntation  estjassurée^par  des 

pompes  centrifuges  midticellulaires 

primaires  placées  dans  des  galeries  maçonnées  à  des  Weyher  et  Rlchemond.  qui  refoulent  l’eau  condensée  ;  les 

sous-stations  de  transformation  au  nombre  de  12  dans  la  pertes  sont  compensées  par  de  l’eau  de  Seine  épurée, 

zone  à  courant  continu  et  de  4  dans  la  zone  monophasée.  Des  usines  aussi  importantes  nécessitent  des  consom- 
Dans  la  zone  diphasée,  il  n’y  a  que 
des  postes  de  transformation  au  nom¬ 
bre  de  iio. 

Ees  usines  sont  ou  seront  formées 
par  la  réunion  d’usines  élémentaires 
de  25.000.  E’üsine  Nord  est  com¬ 
posée  de  deux  éléments  et  installée  de 
manière  à  pouvoir  en  contenir  six. 

E’usiue  Sud  ne  comprend  qu'un  élé¬ 
ment  et  est  organisée  de  manière  à 
pouvoir  être  doublée.  Ea  puissance 
totale,  qui  est  actuellement  de 
75.000  kilowatts,  pourra  donc  éven¬ 
tuellement  être  portée  à  200.000  kilo¬ 
watts. 

Chaque  élément  est  formé  de  trois 
groupes  turbo-alternateurs  à  conden¬ 
sation  par  surface,  deux  en  service 
et  im  en  réserve,  pouvant  débiter 
chacim  normalement  10.000  kilowatts 
et  pendant  deux  heures,  au  moment 
de  la  pointe  de  consommation, 

12.500  kilowatts;  alimentés  par  de  la 
vapeur  surchauffée  à  13  cc.  300,  ils  tournent  à  1.255  tours  mations  de  charbon  et  d’eau  considérables.  Nous  en 

par  minute  :  la  consommation  de  vapeur,  inférieure  à  donnerons  une  idée  eu  indiquant  que,  lorsque  l’usine 

6  kilogrammes  à  pleine  charge,  est  de  8  kilogrammes  à  Nord  sera  complétée  à  150.000  kilowatts,  elle  utilisera 

quart  de  charge.  Chaque  groupe  a  sou  condenseur  par  pour  le  fonctionnement  des  condenseurs  un  débit  de 

surface  d’environ  ï.ooo  mètres  carrés.  I2“>o«5o  par  seconde,  sensiblement  le  quart  du  débit  de 
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Bromofhérapie  Physiologique 

Remplace  la  Médication  bromurée,  sans  bromisme 


BROMONE 

ROBIN 


BROME  PHYSIOLOGIQUE  ASSIMILABLE 

Première  combinaison  directe  et  absolument  stable  du  Brome  avec  la  Peptone 

(Découverte  en  1902  par  M.  Maurice  BOBIN), 
déjà  auteur  des  Cotnbinaiaons  Métallo-peptoniques  de  Peptone  et  de  Fer,  1881). 
{Communication  à  l'Académie  des  Sciences  par  BERTHELOT,  en  1885). 

Le  BROMONE  est  la  seule  solution  titrée 
du  Bromopeptone  jusqu*à  ce  jour. 

BROMONE.  —  Thèse  faite  sur  ce  produit  à  la  Salpêtrière  dans  le  service  du 
Professeur  Raymond,  intituiée  ;  «  Les  Préparations  organiques  du  Brome  »,  par  le 
Dr  M.  Mathieu,  F.  M.  P.,  en  1906.  —  Communication  à  l’Académie  de  Médecine  par  le 
Professeur  Blache,  séance  du  26  Mars  1907. 

SpÉciliqueieiAilectioiis  Derreoses 

Traitement  de  l’INSOMNIE  NERVEUSE 

40  gouttes  agissent  comme  1  gr.  de  Bromure  de  Potassium. 

Demander  Bromothérapie  physiologique,  Laboratoires  ROBIN,  13,  Rue  dé  Poissy,  Paris. 

La  seule  Préparation  de  Brome  injectable 

BROMONE  INJECTABLE 

Chaque  ampoule  est  dosée  à  raison  de  0.05  cgr.  de  broiiio  par  centimètre  cube. 
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la  Seine  à  Vétiage.  L’eau  est  amenée  aux  pompes  par 
deux  galeries  jumelées  en  béton  armé  dont  chacune  suffit 
pour  tout  le  service  de  l’usine  :  les  galeries  d’évacuation 
sont  également  en  béton  armé  et  doubles.  La  construc¬ 
tion  de  ces  galeries  à  ii"',75  en  contre-bas  du  sol  des 
ascenseurs  a  donné  lieu  à  l’usine  Nord  à  des  travaux 
particulièrement  longs,  difficiles  et  onéreux. 

L’approvisionnement  du  charbon  peut  se  faire  par 
eau  ou  par  voie  ferrée.  A  l’usine  Nord,  les  bateaux 
accostent  à  un  appontement  en  béton  armé,  sont  dé¬ 
chargés  par  des  grues  à  bennes  piocheuses  déversant  le 
combustible  dans  des  trémies  automotrices  électriques, 
au  nombre  de  deux  qui  circulent  sur  un  viaduc  à  6  mètres 
de  hauteur  et  transportent  chacune  50  tonnes  à  l’heure. 
A  l’usine  Sud,  on  utilise  un  convoyeur  souterrain  passant 
sous  la  rue  Bara.  Le  charbon  est  déversé  dans  des  trémies- 
magasins. 

Chaque  usine  est  directement  reliée  au  chemin  de  fer 
et  renferme  trois  voies  de  service  se  détachant  de  la  voie 
principale,  les  wagons  se  vident  directement  dans  quatre 
doubles  jeux  de  trémies  dessei^'ant  deux  par  deux  les 
chaufferies. 

Les  silos  de  réserve  ont,  pour  lui  élément  d’usine  de 
25.000  kilowatts,  une  superficie  de  1.350  mètres  carrés  et 
peuvent  emmagasiner  ii.ooo  tonnes  réparties  en  six 
compartiments  de  120  mètres  carrés  chacun,  le  charbon 
pouvant  atteindre  une  hauteur  de  15  mètres.  Une  cana¬ 
lisation  d’eau  à  20  kilogrammes  de  pression  avec  buses 
à  mi-hauteur  permettrait  de  combattre  le  feu  en  cas  de 
combustion  spontanée . 

Dans  chaque  rue  de  chauffe,  un  convoyeur  général  à 
godets,  doublé  par  un  palan  transbordeur,  assure  le 
transport  du  charbon  entre  les  trémies,  les  silos  de  réserve 


et  les  silos  de  consommation  courante  ;  ceux-ci,  placés 
dans  l’axe  de  la  rue  de  chauffe,  sont  au  nombre  de  cinq, 
chacun  d’eux  correspondant  à  deux  chaudières  symé¬ 
triques  auxquelles  le  combustible  parrûent  par  l’inter¬ 
médiaire  de  bascules  automatiques  Avery  et  de  goulottes 
de  descente. 

Les  mâchefers,  pris  par  le  convoyeur  général,  sont 
transportés  dans  des  silos  spéciaux  et  sont  repris  pour 
la  fabrication  de  briques  dans  des  usines  installées  à  côté 
de  la  centrale  électrique. 

Le  tablequ  haute  tension  est  installé  sur  trois  étages 
le  long  de  la  salle  des  machines  du  côté  opposé  à  la  salle 
des  pompes  :  les  feeders  partent  dans  des  galeries  de  câbles 
aboutissant  au  sous-sol.  Grâce  à  l’adoption  de  la  com¬ 
mande  électrique  à  distance,  les  appareils  sont  placés 
eu  face  des  alternateurs  correspondants  et  le  poste  central 
placé  sur  un  balcon  eu  saillie  dans  la  salle  des  machines , 
renferme  seulement  les  appareils  de  commande  des 
servomoteurs,  des  rhéostats  d’excitation  et  des  interrup¬ 
teurs  ou  disjoncteurs,  ainsi  que  les  lampes  témoins  et  les 
appareils  de  mesure. 

Ces  brèves  indications,  forcément  incomplètes,  per¬ 
mettent  de  se  rendre  compte  de  l’importance  des  travaux 
exécutés  par  la  Compagnie  parisienne  de  Distribution 
d’électricité  :  nous  ajouterons  que  le  montant  total  des 
dépenses  engagées  atteint  200  millions  dont  45  pour  les 
usines  seules.  La  ville  de  Paris  possède  maintenant  les 
usines  les  plus  puisscutes  et  les  plus  modernes  de  l’Europe, 
établies  de  mauièrej  à  pouvoir  suivre  les  progrès  consi¬ 
dérables  de  la  consommation  et  à  répondre,  de  même 
que  l’ensemble  des  installations,  à  tous  les  besoins. 

SBVarus. 
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ENROLEMENT  ET  APTITUDE  PHYSIQUE 
AU  SERVICE  SOUS  L’ANCIEN  RÉGIME 

Par  le  Julien  ROSHEM 

Médecin  aide-major 

I/'îiiiportance  de  la  sélection  du  contingent  est 
indiscutable.  Pour  qu’une  année  soit  forte,  il  est 
d’abord  essentiel  qu’elle  soit  uniquement  composée 
d’unités  vigoureuses,  de  soldats  choisis  avec  soin. 
La  recrue  doit  avoir  l’étoffe  d’mi  homme  robuste,  si 
jeune  soit-elle.  Le  service  miUtaire  ne  fait  alors  que 
développer  son  corjjs  ;  l’entraînement  méthodique 
révèle  les  quaUtés  physiques  et  fait  du  conscrit 
—  chrysalide  —  un  soldat  actif  et  résistant.  C'est 
aux  experts  militaires  qu’est  dévolue  la  tâche  sou¬ 
vent  difficile  d’apprécier  l’aptitude  au  service.  Il  leur 
faut,  pour  la  mener  à  bien,  toute  leur  science  et 
tout  leur  zèle. 

Or,  sous  l’ancien  régime,  le  jeune  enrôlé  ne  subis¬ 
sait  aucun  examen  médical.  Cette  formalité  capi¬ 


tale  —  et  telle  que  l’on  ne  saurait  aujourd’hui  s’en 
passer  —  est  de  date  relativement  récente  (1788). 
Les  soldats  du  Roi  étaient  recrutés  la  plupart  du 
temps  sur  leur  bonne  mine.  Quelques  règles  d’âge  et 
de  taille  étaient  précisées  ;  seuls,  quelques  corps  spé¬ 
ciaux  connue  les  gardes  françaises  exigeaient  un 
examen  organique,  pu  plutôt  mi  semblant,  un  em¬ 
bryon  d’examen,  nous  le  décrirons  tout  à  l’heure. 

Si  l’on  recherche  les  causes  de  cet  état  de  choses 
si  différent  de  la  méthode  actuelle,  on  en  distmgue 
à  mon  avis  deux  principales. 

La  première,  la  plus  profonde,  est  celle-ci.  Par  rap¬ 
port  au  chiffre  de  la  population  mâle  en  état  de  por¬ 
ter  les  armes,  l’effectif  de  l’année  est  minime.  Le 
recruteur  peut  choisir,  en  temps  de  paix,  il  n’a  même 
que  l’embarras  du  choix  ;  avec  un  peu  d’habitude  et 
grâce  au  grand  nombre  des  candidats,  il  arrive  à  ne 
prendre  que  des  sujets  très  vigoureux.  Si  la  guerre 
vient  à  menacer,  le  nombre  des  enrôlements  aug¬ 
mente,  le  clroix  est  restreint,  le  racoleur  —  qui  n’a 
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que  l’expérience  sans  la  moindre  notion  scienti¬ 
fique  —  prend  presque  au  hasard.  Aussi  quelle 
morbi-mortalité  effrayante  devient  celle  des  armées 
de  l’ancien  régime  pendant  ou  entre  les  campagnes 
de  guerre.  C’est  à  ces  moments-là  qu’un  chef  averti 
aurait  pu  concevoir  la  nécessité  d’un  contrôle  médi¬ 
cal  des  recrues.  Personne  n’y  songea. 

C’est  que  les  officiers  de  jadis  si  hautaüis,  si  sou¬ 
cieux  de  leurs  i^rérogatives,  n’auraient  jamais  admis 
qu’un  Purgon,  même  habillé  en  militaire  (j’essaie 
de  traduire  leur  opmion) ,  s’allât  mêler  du  recrutement 
des  hoimnes  de  guerre.  Eux  seuls,  hommes  de  guerre 
eux-mêmes,  étaient  compétents  !  Si  l’un  de  ces  offi¬ 
ciers  revenait  et  voyait  quel  rôle  énorme  le  médecin 
militaire  moderne  assume  dans  la  sélection  et  la 


Richoufz,  du  régiment  d’artillerie  de  I,a  Père,  fit 
imprimer  en  1766  et  distribuer  dans  toute  la  région. 
Les  naïfs  y  pouvaient  lire  quelle  vie  délicieuse  leur 
serait  réservée  s’ils  «  prenaient  party  »  dans  ce 
régiment  :  «  ...  l’on  y  danse  trois  fois  la  semaine, 
on  y  joue  aux  battoirs  deux  fois,  et  le  reste  du  temps 
est  employé  à  faire  des  armes.  I<es  plaisirs  y  régnent  ; 
tous  les  soldats  ont  la  haute  paye  ;  bien  récompensés 
de  places  de  gardes  d’artillerie,  d’officiers  de  fortune 
à  60  livres  d’appointement...  Il  faut  s'adresser  à 
Monsieur  de  Richoufz  en  son  château  de  V auchelles 
près  de  Noyon  en  Picardie.  Il  récompensera  ceux 
qui  lui  amèneront  de  beaux  hommes  (i). 

D’autres  affiches  étaient  en  vers.  D’avis  du  régi¬ 
ment  de  Navarre,  que  cite  Babeau,  est  intéressant 


DRAGONS 

DE  MONSEIGNEUR  LE  DUC  DORLEANS. 

PREMIER  PRINCE  DU  SANC. 


Qui  saurait  rdsister  au  lidsir  de  se  voir  un  jour  caracoler  dans  une  si  b.'lle  irojpe  r  (fig.  1). 


conservation  des  effectifs,  peut-être  se  hâterait-il 
de  retourner  chez  les  ombres. 

Il  nous  a  pam  curieux  —  cette  année  où  la  valeur 
physique  du  soldat  a  si  vivement  préoccupé 
l’opmion  —  de  jeter  un  coup  d’œil  rétrospectif  sur 
la  façon  dont  s’opérait  jadis  le  recrutement  de 
l’année.  C’est  en  médecin  que  nous  nous  efforcerons 
de  juger  les  coutumes  souvent  pittoresques  et  les 
règlements  d’autrefois. 


Quelques  mots  d’abord  sur  l’enrôlement.  En  prin¬ 
cipe,  sous  l’aiicien  régime,  le  métier  militaire  est  un 
libre  métier,  nul  ne  devient  soldat  s’il  ne  le  désire. 
Je  dis  en  principe,  car  les  procédés  des  recruteurs, 
officiers,  bas-officiers,  entrepreneurs,  sont  dépourvus 
de  délicatesse  et  la  signature  du  naïf  qu’ils  veulent 
enrôler  lui  est.  souvent  arracliée  par  force  ou  i^ar 
surprise.  D’autres  se  passent  du  consentement  de 
l’honune  et  l’enlèvent  tout  simplement.  Des  plus 
honnêtes  se  contentent  d’une  publicité  par  affiches. 

Voici  un  extrait  du  placard  que  le  capitaine  de 


au  point  de  vue  des  qualités  physiques  exigées  des 
recrues. 

RÉGIMENT  DE  Navarre 

Cinquième  régiment  de  l'rancc,  en  garn.  au  Havre  de  Grèce. 

De  par  le  Roi  et  Monseigneur  le  duc  de  Cassé,  gou¬ 
verneur  de  Paris,  «  ceux  qui  voudront  prendre  parti 
pour  le  dit  Réghnent,  s’adresseront  avec  confiance 
à  M.  Pajet,  sergent  audit  Réghnent,  qui  leur  doiuiera 
de  bons  engagements,  congé  au  bout  de  huit  ans  ;  il 
récompensera  généreusement  ceux  qui  lui  procure¬ 
ront  de  beaux  hommes.  Il  reçoit  les  jeunes  gens  à 
5  pieds  un  pouce  et  à  5  pieds  d’espérance.  On  a  besoin 
de  sujets  pour  la  compagnie  de  volontaires  déta¬ 
chés,  tels  que  Fraters,  Tailleurs,  Chirurgiens,  etc., 
où  ils  s’avanceront  par  leurs  talents. 

«  Le  Seigneur  Pajet  est  logé  place  de  Grève,  en  face 
de  la  rue  Jean  de  l'Epine,  chez  M.  Rascinet,  mar- 

(i)  D’après  Babeau,  Viemililaire  sous  l'Ancien  Régime,  Paris, 
Einnin  Dklot,  imprimeurs  de  l’Institut,  rue  Jacob,  56,  1890. 
Cette  affiche  existe  aux  archives  de  Noyon,  et  aux  archives  de 
l’artillerie.  Nous  tenons  à  dire  dès  maintenant  que  l’excellent 
ouvrage  de  Babeau  nous-a  été  souvent  utile. 
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chand  limonadier,  au  troisième  sur  le  devant  ;  et  on  le 
trouve  au  café  du  Midi,  sur  le  quai  de  la  Féraille.  » 

Ici  la  taille  est  indiquée  ;  d’autres  affiches  fixent 
des  limites  d’âge  ;  nulle  part  —  et  c’est  ici  qu’éclate 
cette  différence  dont  je  parlais  ci-dessus  —  nulle 
part  les  conditions  d’aptitude  physique  au  service 
ne  sont  mentionnées  avec  quelque  détail  ;  et,  jusqu’en 
1788,  le  jeime  soldat  n’est  somnis  à  aucun  examen 
médical. 

Heureusement,  ainsi  que  je  m’efforçais  de  le  mon¬ 
trer  au  début,  le  sergent  recruteur  pouvait  être  dif¬ 
ficile,  et  ne  choisir  que  des  gens  sains  et  vigoureux, 
au  moins  en  apparence  ;  mais  quelle  compétence 
avaient  ces  racoleurs  et  coimnent  eussent-ils  pu 
deviner  telle  lésion  cardiaque  qui  n’altérait  pas  l’état 
général,  tel  puhnonique  d’aspect  encore  florissant  ? 
J’ahne  à  croire  que  les  médechis  de  l’éiJoque,  même 
avec  leurs  moyens  d’investigation  restremts,  leur 
auraient  évité  plus  d’un  mécompte.  Imagmez-vous 
qui  était  chargé  de  juger  pour  le  roi  la  valeur  phy¬ 
sique  des  nouvelles  recrues?  Je  vous  le  domie  en 
mille  ;  c’étaient  les  conmûssaires  des  guerres  (i), 
les  inspecteurs,  les  contrôleurs. 

Les  recrues  venaient  au  régiment  sous  la  conduite 
d’mi  bas-officier  chargé  de  les  amener.  A  la  première 
revue,  les  inspecteurs  les  voyaient,  et  les  jemies  gens 
reconnus  inaptes  étaient  renvoyés  chez  eux. 
Quand  un  capitame  faisait  trop  souvent  de  mauvaises 
recrues.  Sa  Majesté  pouvait  faire  retenir  sur  sa  solde 
1  e  prix  des  étapes. 

Sauf  pour  certaüis  corps  d’élite,  comme  les  gardes 
françaises,  on  se  bornait  à  mr  examen  si  sommaire 
que  des  filles  furent  parfois  enrôlées.  En  1696,  une 
fille  s’engagea  dans  le  régiment  de  Riez,  elle  servit  mi 
certain  temps  sans  que  son  sexe  fût  connu,  même 
de  ses  camarades  —  disent  les  lûstoriens.  Sur  ce 
dernier  détail,  je  pense  qu’il  faut  se  montrer  scep¬ 
tique  :  nous  savons  que  les  soldats,  chez  l’habitant 
ou  à  la  caserne,  couchaient  deux  à  deux  ;  je  veux 
croire  que  le  camarade  de  lit  de  «  la  uoimnée  Marie- 
Madeleine  Mouron  >>  n’ignora  pas  longtemps  le  sexe 
de  sa  concubhie,  au  sens  étymologique  du  mot. 
Peut-être  préféra-t-il  garder  pour  lui  sa  découverte 
soit  par  pur  esprit  chevaleresque,  soit  pour  des 
motifs  moins  purs  sur  lesquels  nous  n’msisterons 
pas,  si  vous  pennettez. 

Marie-Madeleine  Blouron,  un  beau  jour,  déserta. 
Elle  fut  reprise,  alors  seulement  on  s’aperçut  de  la 
supercherie.  Elle  ne  dut  la  vie  qu’à  son  sexe  et  fut 
emprisomiée  au  lieu  d’être  fusillée  comme  déser¬ 
teur  (2).  En  1770,  on  découvrit  une  femme  parmi  les 

(1)  Ordoimances  royales  :  I,ouis  XIV,  15  mars  1686. 
,  I/)uis  XV,  lor  mars  1717. 

(2)  I,ettre  datée  de  Saint-Omer,  28  mai  1696.  Arch.  de  la 


soldats  du  régiment  de  Sobre,  on  la  renvoya  pure¬ 
ment  et  simplement,  avec  15 -francs  pour  rentrer  chez 
elle. 

Je  n’ai  cité  ces  exemples  que  pour  bien  montrer 
combien  l’on  était  loin  au  xv!!»-  et  au  x\t:iio  siècle  de 
nos  modernes  conseils  de  révision,  et  des  méticuleux 
examens  qu’ont  à  subir  les  engagés  volontaires 
d’aujourd’hui. 

Incompétents,  les  gens  chargés  du  recrutement 
jugeaient  le  jeune  soldat  sur  l’aspect  extérieur.  La 
prestance,  la  taille,  la  beauté  de  la  figure  étaient 


avant  tout  prisées.  Un  inspecteur,  après  avoir  exa- 
nûué  en  1765  trente-trois  recrues  du  réghneut  Mestre- 
de-Caïup-général,  fait  la  remarque  suivante  :  «  Il  y 
en  a  24  qui  sont  beaux,  dans  lesquels  il  y  a  beaucoup 
de  distinction,  et  trois  autres  sont  petits,  mais  de 
jolie  figure,  je  les  ai  marqués  à  revoir  parce'  qu’il  y 
a  apparence  qu’ils  grandiront  (3).  »  Beauté,  distinc¬ 
tion,  jolie  figure,  voilà  ce  qui  préoccupe  l’inspecteur. 
Beaucoup  d’officiers  .se  soucient  peu  d’avoir  des 
hoimues  vigoureux,  si  leur  figure  n’est  pas  ave¬ 
nante  :  «  Quoiqu’ils  aient  la  taille,  écrit  le  major 
Cherval  en  parlant  de  jeunes  dragons,  ce  sont  des 
figures  et  des  tournures  qui  choquent...  Ce  quy  faiti 
que  je  vais  congédier  plusieurs  vilaines  figures  qu’il 
y  a  dans  cette  compagnie.  Tous  les  jours  on  en  pré- 

(3)  Babeau,  loe.  cit.,  p.  45. 
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sente  de  médiocres  que  je  ne  veux  pas  recevoir  :  le 
régiment  passe  pour  beau  ;  il  faut' soutenir  sa  répu¬ 
tation.  » 

I^es  seules  conditions  fixées  avec  précision  par  les 
ordomrances  royales  conceniaient  l’âge  et  la  taille. 
Tous  les  officiers  n'étaient  pas  comme  le  major 
Cherval,  qui  semble,  d’après  ce  qui  précède,  n’avoir 
eu  que  l’embarras  du  choix  —  heureux  lioimne. 
D’autres  n’arrivaient  pas  à  avoir  au  complet  l’effec¬ 
tif  fixé. 

De  ce  fait  ils  étaient  mal  notés,  subissaient  des 
pertes  d’argent,  et  en  temps  de  guerre  risquaient 
d’être  cassés  ou  «  mis  à  la  suite  ».  Ils  étaient  moins 
difficiles  pour  le  choix  des  hommes.  C'est  pour  refré¬ 
ner  ces  abus  qu’un  examen  médical  eût  été  indis¬ 
pensable,  et  d’un  effet  bien  plus  certain  que  les 
règles  d’âge  et  de  taille. 

Les  ordonnances  de  mars  1686  et  de  mars  1717 
fixent  seize  ans  connue  limite  d’âge  inférieure.  La 
valeur  du  soldat  de  seize  ans  était  médiocre,  et  l’on 
trouve  dans  la  littérature  militaire  de  l’époque  plus 
d’rme  appréciation  peu  flatteuse  sur  ces  tout  jemies 
gens  sans  endurance  physique  ou  morale  et  très 
portés  à  déserter.  Dans  les  régiments  à  bonne  répu¬ 
tation,  à  recrutement  facile,  presque  toutes  les 
recrues  avaient  de  vingt  à  trente  ans.  La  limite 
d’âge  supérieure  pour  les  enrôlements  (je  ne  parle  pas 
de  l’âge  du  congé  définitif)  était  en  général  de  qua¬ 
rante  ans;  après  l’ordonnance  de  17O8,  elle  devient 
trente-cinq  ans  en  temps  de  paix,  quarante  en  temps 
de  guerre. 

La  taille  dans  les  régiments  d’infanterie  était 
fixée  presque  partout  à  5  pieds  au  minimum.  Dans 
la  cavalerie  on  ne  descendait  guère  au-dessous  de 
5  pieds  4  pouces.  Plus  mie  recrue  était  de  haute 
taille,  plus  cher  on  achetait  son  enrôlement.  L’or- 
domiance  de  1760  fixe  à  5  livres  chaque  pouce  de 
plus  que  la  taille  réglementaire. 

Le  recrutement  des  gardes  françaises  était  mi  peu 
particulier.  Louis  XIV  eu  édicta  les  règles  dans  l’or¬ 
donnance  du  8  décembre  1691.  La  limite  d’âge  infé¬ 
rieure  est  ici  de  dix-huit  ans  ;  on  admet  à  l’enrô¬ 
lement  des  hommes  de  cinquante  ans.  La  taille 
nécessaire  est  de  5  pieds  4  pouces.  Les  engagements 
dans  ce  corps  privilégié  se  font  devant  un  com¬ 
missaire.  J’insiste  sur  ces  détails,  nous  allons  trou¬ 
ver  ici  mie  ébauche  d’examen  organique  :  <<  Les 
soldats  qui  voudront  s’enrôler  seront  menez  chez  le 
conunissaire  qui  les  fera  déchausser  et  leur  doimera 


des  pantoufles  faites  exprès  afin  de  voir  sans  super¬ 
cherie  s’ils  sont  de  la  taille  réglée  par  Sa  Majesté.  * 
De  plus,  tous  les  mercredis,  les  engagés  de  la  semaine 
précédente  étaient  examinés  à  fond  par  le  conunis¬ 
saire  et  le  major  (officier  chargé  surtout  de  l’adminis¬ 
tration  du  régiment)  qui  décidaient  de  leur  main¬ 
tien  définitif  ou  de  leur  renvoi.  Ajoutez  ün  inédecm 
à  cette  conuntssion  d’examen,  et  vous  aurez  la 
manière  moderne.  Mais  combien  l’absence  du  méde¬ 
cin  et  l’incompétence  médicale  des  deux  juges  ren¬ 
daient  peu  efficace  cette  visite  ! 

Encore  n’existait-elle,  je  le  répète,  que  pour  quel¬ 
ques  corps  choisis  et  privilégiés.  Les  autres  enga¬ 
geaient  qui  bon  leur  semblait  (sous  réserve  de  renvoi, 
il  est  vrai,  mais  prononcé  par  une  autorité  qui  n’a 
rien  de  médical)  et  avec  la  seule  contrainte  d’une 
taille  et  d’un  âge  imposés  conformes  aux  ordon¬ 
nances.  Encore  pouvait-on  mesurer  la  taille. 

Quant  à  l’âge,  on  avait  celui  que  l’on  paraissait. 
Babeau  rapporte  le  cas  d’un  jeime  hoimne  cpii  s’en¬ 
gagea  trois  fois,  toucha  trois  primes,  et  se  fit  après 
chaque  enrôlement  envoyer  en  congé  en  démontrant 
qu’il  n’avait  pas  l’âge  réglementaire. 

Vous  allez  me  dire  :  «  Mais  cormnent  se  fait-il 
qu’avec  un  pareil  système  nos  armées  aient  résisté 
aux  privations,  défendu  le  pays,  fait  même  des 
conquêtes?  »  Il  faut  pour  le  comprendre  se  représen¬ 
ter  les  mœurs  militaires  de  jadis,  si  différentes  des 
nôtres.  C’était  à  ses  frais  que  le  capitaine  devait 
renvoyer  chez  lui  le  soldat  refusé  par  le  contrôleur  ; 
le  prix  que  le  recruteur  avait  versé  pour  l’engage¬ 
ment,  c’était  encore  de  sa  poche  que  le  capitaine  le 
payait  si  la  recrae  n’était  pas  admise.  On  comprend 
que  cette  méthode  basée  sur  l’intérêt  pécuniaire  de 
l’officier  ait  pii  dans  mie  certahie  mesure  effacer 
l’mconvénient  du  manque  d’examen  médical. 

Mais  si  la  surveillance  se  relâchait,  si  l’enrôle¬ 
ment  devenait  difficile,  si  la  guerre  était  imminente 
avec  la  menace  de  cassation  pour  l’officier  à  compa¬ 
gnie  incomplète,  comme  je  le  rappelais  ci-dessus, 
alors  on  racolait  n’importe  qui,  des  malingres,  des 
malades  ;  et  il  faut  chercher  dans  cette  absence 
de  contrôle  médical  l’mie  des  causes  de  l’effroyable 
morbidité  qui  déchnait  l’année. 

En  1780,  un  régiment  suisse,  sur  i  000  hoimnes,  en 
a  697  à  l’hôpital  de  Rochefort,  et  quitte  bientôt  la 
ville  —  en  pleine  paix  —  avec  92  hoimnes  valides, 
laissant  405  cadavres  derrière  lui.  Et  l’on  pourrait 
aisément  multiplier  ces  tristes  exemples  ! 
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LA  MÉDECINE  AU  PALAIS 


L’USAGE  DES  PSEUDONYMES 

La  loi  de  1892  interdit,  dans  sou  article  9,  l'usage  des 
pseudonymes  sous  peine  des  sanctions  établies  pour  l’exer¬ 
cice  illégal  de  la  médecine.  Tel  est  le  principe  très  net  de 
la  loi,  mais  il  reste  à  définir  ce  que  le  législateur  a  entendu 
par  le  mot  -pseudonyme,  et  notamment  on  s’est  demandé 
si  le  fait  d’exercer  sous  son  prénom  peut  être  assimilé 
au  fait  d’exercer  sous  un  pseudonyme  et  constituer  ainsi 
une  infraction  à  la  loi. 

La  Cour  de  cassation  (chambre  criminelle)  a  jugé  cette 
question  le  27  juillet  1899,  dans  lui  arrêt  de  principe  qui  a 
fixé  d’ime  façon  définitive  la  jurisprudence.  Un  dentiste, 
M.  B...,  avait  posé  à  la  porte  de  son  appartement 
ime  plaque  portant  ces  mots  :  Docteur  Sylvestre, 
dentiste  américain,]  et  la  Cour  d’appel  de  Paris  avait  décidé 
que  ce  fait  constituait  l’usurpation  du  titre  français  de 
docteur  en  médecine,  et  que  de  plus  il  rendait  son  auteur 
coupable  de  l’exercice  sous  pseudonyme. 

Le  conseiller  Accarias  fit  sur  le  pourvoi  du  dentiste  le 
rapport  suivant  ; 

Sylvestre,  dit  le  pourvoi,  n’est  pas  un  pseudonyme, 
puisque  c’est  le  prénom  de  B  . . . ,  prénom  qui  lui  appar¬ 
tient  tout  aussi  bien  que  son  nom  de  famille.  Oui 
sans  doute,  le  demandeur  est  propriétaire  de  son  prénom. 
Mais  cela  ne  tranche  pas  la  question.  Il  s’agit,  eu  l’absence 
de  définition  légale,  de  savoir  ce  que  la  loi  entend  ici  par 
pseudonyme,  et  c’est  dans  la  considération  du  but  qu’elle 
poursuit  que  nous  trouverons  la  réponse  à  cette  question. 
Les  pseudonymes,  a-t-on  dit  au  Sénat,  sont  mi  masque 
pour  les  charlatans.  Ce  mot  suffit  à  nous  révéler  le  but  de 
la  loi.  Ce  qu’elle  veut,  c’est  que  l’individualité  des  person¬ 
nes  qui  exercent  les  professions  de  médecin,  de  chirurgien- 
dentiste  et  de  sage-femme  ne  soit  pas  dissimulée.  Or,  l’in¬ 
dividualité  de  chacun  s’annonce  incontestablement  beau¬ 
coup  mieux  par  le  nom  patronymique  que  par  le  prénom, 
qui  d’ordinaire  n’est  connu  que  dans  lui  cercle  fort  res¬ 
treint,  et  qui  souvent  prête  à  des  confusions  par  le  grand 
nombre  des  personnes  qui  le  portent.  Nous  sommes 
donc  fort  disposé  à  admettre  qu’en  cette  matière,  et  sous 
la  réserve  que  des  exceptions  que  les  circonstances  de 
fait  peuvent  motiver,  le  pseudonyme  doit  s’entendre  de 
tout  nom  autre  que  le  nom  patronymique.  Dans  l’espèce, 
le  tribunal  correctionnel,  dont  les  motifs  ont  été  adoptés 
par  la  Cour,  a  pu  dire  avec  une  parfaite  justesse  que 
B. . en  substituant  sou  prénom  à  son  nom  de  famille^ 
a  déguisé  son  individualité  d’une  manière  aussi  com¬ 
plète  que  s’il  eût  pris  rm  nom  qui  ne  lui  appartînt 
pas.  Cette  substitution  constitue  en  fait  la  dissimidatiou 
que  la  loi  a  voulu  punir. 

Le  demandeur,  ainsi  que  le  constate  l’arrêt  attaqué, 
exerçait  la  profession  de  dentiste  à  Paris,  antérieurement 
à  la  loi  du  30  novembre  1892.  Il  a  donc  pu  la  conserv-er 
puisque,  d’après  l’article  32,  le  droit  d’exercer  l’art  den¬ 
taire  est  maintenu  à  tous  les  dentistes  justifiant  qu’au 
janvier  1892  ils  étaient  inscrits  au  rôle  des  patentes. 
De  cette  disposition  le  pourvoi  conclut  que  ce  serait  faire 
rétroagir  la  loi  que  d’obliger  le  demandeur  à  remplacer 
par  son  nom  de  famille  le  prénom  sous  lequel  il  s’est 
annoncé  jusqu’à  présent.  Vous  penserez  sans  doute  avec 
nous  que  c’est  là  une  idée  fausse  et  qui  repose  sur  une  con¬ 
fusion.  Dans  xme  pensée  de  bienveillauce,et  afin  de  ména¬ 
ger  les  situations  acquises,  l’article  32  a  dispensé  les  den¬ 
tistes  déjà  établis  de  l’obligation  de  produire  lui  diplôme. 


Mais  il  ne  les  a  point  affranchis,  d’une  manière  générale, 
de  toutes  les  obligations  qu’il  créait  à  la  charge  des  chi¬ 
rurgiens  dentistes  pas  plus  qu’il  ne  leur  a  refusé  le  béné- 
fiee  des  avantages  nouveaux  qu’il  accordait  à  leur  pro¬ 
fession,  tel  que  celui  de  se  constituer  en  associations  syndi¬ 
cales.  Le  pourvoi  nous  oppose,  il  est  vrai,  un  arrêt  de 
rejet  du  5  juillet  1895  {Bulletin  criminel,  11“  192,  p.  322). 

Dans  l’espèce,  un  médecin  établi  dans  la  ville  de  La 
Charité,  depuis  l’année  1871,  n’avait  pas  fait  enregistrer 
son  diplôme  conformément  aux  articles  9  et  22  de  la 
loi  de  1892.  La  Cour  de  Bourges,  ayant  jugé  qu’il  n’avait 
pas  commis  le  délit,  le  pourvoi  formé  par  le  procureur 
général  fut  rejeté.  Mais  il  importe  d’examiner  le  motif 
de  votre  décision.  Elle  se  fonde  simplement  sur  ce  que  la 
loi  ne  contient  aucun  texte  qui  impose  la  formalité  de 
l’enregistrement  aux  médecins  déjà  établis.... 

Sur  ce  rapport  concluant  au  rejet,  la  Cour  de  cassation 
rendit  im  arrêt  dont  nous  extrayons  les  attendus  suivants 
(Dalloz,  1900-1-365)  : 

Sur  le  moyen  pris  de  la  violation  des  articles  9,  28  et  31 
de  la  loi  du  30  novembre  1892,  et  du  principe  de  la  non- 
rétroactivité  des  lois,  en  ce  que  l’arrêt  attaqué  a  jugé  que 
le  demandeur  avait  contrevenu  à  l’article  9  eu  exerçant 
sa  profession  de  dentiste  sous  le  pseudonyme  de  Sylvestre, 
alors  que  d’une  part  Sylvestre  èst  le  prénom  du  deman¬ 
deur,  et  que  d’autre  part,  celui-ci  ayant  exercé  sa  profes¬ 
sion  sous  ce  nom,  antérieurement  à  la  loi  du  30  novem¬ 
bre  1892,  devait  être  maintenu  en  possession  de  ce  droit 
en  vertu  du  principe  que  les  lois  n’ont  point  d’effet  rétro¬ 
actif. 

Attendu  que  l’article  9  de  la  loi  du  9  novembre  1892 
défend  d’exercer  sous  un  pseudonyme  les  professions  de 
médecin,  de  chirurgien-dentiste  et  de  sage-femme,  qu’en 
l’absence  de  définition  légale,  le  mot  pseudonyme  doit 
s’entendre  ici  de  tout  nom  tendant  à  dissimuler  l’indi¬ 
vidualité  du  praticien,  c’est-à-dire  en  principe,  de  tout 
nom  autre  que  le  nom  patronymique,  et  qu’en  fait,  ainsi 
que  le  constate  le  jugement  de  première  instance,  dans 
des  motifs  adoptés  par  l’arrêt  attaqué,  B . . . ,  en  ne 
s’annonçant  que  sous  sou  prénom,  dissimulait  son  indi¬ 
vidualité  aussi  bien  que  s’il  avait  pris  un  nom  qui  ne  lui 
appartenait  pas  ; 

Attendu  que  cette  interprétation  ne  fait  pas,  comme  le 
prétend  le  pourvoi,  rétroagir  la  loi  de  1892  ;  qu’en  effet 
B...  n’a  pas  été  poursuivi  et  condamné  pour  des 
faits  antérieurs  à  l’époque  où  cette  loi  est  devenue  obli¬ 
gatoire,  que  sans  doute  par  l’article  32  susvisé  le  droit 
d’exercer  l’art  dentaire  est  maintenu  à  tous  dentistes 
justifiant  qu’à  la  date  du  1“  janvier  1892  ils  étaient  ins¬ 
crits  au  rôle  des  patentes  ;  mais  que  cet  article  qui  a  pour 
but  de  les  dispenser  de  la  production  d’im  diplôme  ne  les 
affranchit  pas,  en  principe  et  à  moins  que  le  contraire  ne 
résulte  d’une  disposition  spéciale,  qui  n’existe  pas  ici,  des 
obligations  nouvelles  que  la  loi  impose  d’ime  manière 
générale  à  ceux  qui  exercent  la  profession  de  dentiste  ; 
d’où  il  suit  que  ce  moyen  doit  être  rejeté  ; 

Parce  motif  la  Cour  a  rejeté  le  pourvoi.  Cet  arrêt  supplée 
au  défaut  de  définition  de  la  loi  en  déclarant  nettement  que 
le  mot  -pscudo7iytne  doit  s’entendre  de  tout  nom  tendant 
à  dissimuler  l’individualité  du  praticien,  c’est-à-dire  de 
tout  autre  nom  que  le  nom  patronymique. 

Adrien  Pëvtei,, 

Docteur  en  droit,  avocat  à  la  Cour  d’appel. 
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Germyl 


et  Agent  de  la 

NUTRITION  GÉNÉRALE 


NON  ALCOOLISÉ 
D'un  goût  très  agréable. 


Éléments  Reconstituants  obtenus  des 

SEULS  Malt  et  Houblon 


par  Fermentation  et  Concentratior 


RÉGIMES 


Le  GERMYL,  Triple  Extrait  de  Malt  pur,  est  indiqué 
dans  le  Régime  Végétarien  absolu,  sans  lait  ni  œui,  ou  atténué , 
recommandé  aux  Dyspeptiques  fonctionnels,  aux  Constipés  ; 
fait  partie  du  régime  dans  : 

La  Dyspepsie  des  Amylacés, 

La  Dyspepsie  intestinale  par  putréfaction  des  albumi¬ 
noïdes, 

L'Entérite  chronique, 

La  Colite  muco-inembranease, 

La  Lithiase  biliaire  (en  dehors  des  crises  —  et  dilué  dans 
une  eau  minérale  légère). 


Germyl 


BON  pour  2 
Bouteilles 

Signature  du  ‘Docteur: 


Lo“GERIIYL”0,rusCetitot,DUo«. 


Les  Analyses  ü'Urlnes  sont  grandement  facilitées 

PAR  L’EMPLOI  DES 

TROUSSES  DOSURINE 


qui  assurent  à  ces  analyses  la  plus  grande  précision 
scientifique,  permettent  de  les  faire  en  quelques  minutes 
et  mettent  chaque  analyse  au  prix  Insignifiant  de  9  fr.  25. 


Ce*  Trousses,  qui  se  présenti 
ansporuble  dans  U  poche,  se 
I*  Trousse  Index  ''  La  Oosui 


U  forme  d’un  élégant  portefeuille  facilement 
Qt  sous  3  modèles  : 

stinée  à  la  recherche  qualitative  de  l'Albumine 


Société  la  Dosurine  ,  16.  Rue  Charlemagne,  PARIS 


Technique  Microbiologique  et  Sérothérapique 

Par  le  Docteur  ALBERT  BESSO!^ 

Ancien  Chef  de  Laboratoire  de  Bactériologie  des  Hôpitaux  militaires 
et  de  l’Hôpital  Péan,  Lauréat  de  l’Institut. 


INSTRUMENTS  DE  CHIRURGIE  —  ORTHOPÉDIE 


APPAREILS 

an  Qaz,  à  rAIcool  I 
-  A  l’Electricité  - 

pour  BAIMS 


AIR  CHAUD 


PUNIET 

raaucAiCT  ■aavBrés.G.M. 

ns.FgSt-üenert 

=  paris  =— 


lODALOSE  GALBRUN 
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C0RYZA,FUR0NCUL0SE,ANGINES,ANT11RAX,0TITES 


l£ 

U 

Z 

O 

ce 

où 


EXTRAIT  PROTOPLASMIQUE  DE  LA  LEVURE  DE  BIERE  ISOLÉ  DE  SA  MEMBRANE  CELLULAIRE 
PRÉSENTE  SUR  LES  PREPARATIONS  ANALOGUES  LES  AVANTAGES  SUIVANTS  : 

§  g  insismHsnMS 
J^L  Acmimpimm 

irpws  EFffacE 

Elle  réussit  toujours  dans 

CORYZA,  FURONCULOSE,  ANGINES 
SINUSITES, OTITES, ORGEUTS  OSTÉOMYÉLm 

et  au  début  de  ta  plupart  des 

MALADIES‘ INFECTIEUSES 

C'est  l'Agent  spécifique  par  excellence  delà 

PMAGOCYTOSE 


COMPRIMÉS 

Dosesparjour;  4à10  Comprimés 


SOLUTION 
2à  5  Cuillerées  à  soupe 


AMPOULES  pour  injecHo 
une  Ampoule  de  2CC. 


Lch  —  ^Httèrature  gratuitô:  LABORftTOIREois  PR0DUIT5 SCIENTIA .lO.Rue Fro/nenfinÆfS. 


MALADIES  INFECTIEUSES  OU  CONTAGIEUSES 
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Le  SUCCES 

de 

VÉRONIDIA 


s’explique  aisément 


VÉRONIDIA 

VÉRONIDIA 

VÉRONIDIA 

DOSE  HYPNOTIQUE  : 

(Insomnie  nerveuse,  Psychopathies) 

Une  à  deux  cuillerées  à  potage  dans  une 
infusion  le  soir  au  coucher. 


procure  un  sommeil  réparateur  absolument 
semblable  au  sommeil  naturel  et  toujours  suivi 
du  réveil  normal. 

ne  renferme  aucun  toxique  et  son  action  est 
exclusivement  due  à  la  diéthylmolonylurée 
pure  en  solution  dans  un  véhicule  synergique 
et  correctif. 

hypnotique  idéal  est  aussi,  à  faibles  doses,  un 
antispasmodique  constant,  bien  supérieur  aux 
valérianates  etaux  bromui'es.  (XXIIP  Congrès 
de  Neurologie.) 

DOSE  ANTISPASMODIQUE  : 

(Névroses,  Phobies) 

Une  cuillerée  à  café  matin  et  soir  dans 
un  peu  d’eau. 


POUR  ÉVITER  TOUTE  CONFUSION  : 

PRESCRIRE 

VÉRONIDIA  BUISSON 


Laboratoires  Albert  BUISSON,  20,  Boulevard  du  Montparnasse,  PARIS 


^ipérazineMIDT 


i  INSTITUT  MEDICO-PÉDAGOGIQUE^ 

i  P0ÜR  LE  TRAIÏFJEHT  &  L’ÉDUCATION  DES  ENFANTS  ARRIÉRÉS  &  NERVEUX  des  deuisexm  ^ 

4  Fondé  en  1892  y>ar  le  D'  BOÜRJVE VILLE. —uédecin  en  ŒEE  :  D'  G.  PAÜL-BONCOUR,  ancien  ^ 
^  Intenie  des  hôpitaux.  -  S'adraiiar  TitrT-inr-Saln«,  prêt  Paria,  22,  ma  SaLat-JLnbin.  -  latiea  illutria  tir  éwMëa  ^ 


GILBERT  et  WEINBERG 


TRAITE  DU  SANG 


P»  GILBERT  et  du  WEINBERG 


MM.  ACHARD,  AÙBERTIN,  AYNAUD,  BAUDOUIN,  BILLET,  BOIDIN,  BORDET,  BRETON. 
CALMETTE,  CHABROL,  CHAUFFARD,  DOPTER,  FIESSINOER,  FOIX,  OENOOU,  GILBERT, 
HERSCHER,  JEANTET,  JONNESCO-MICHAIESTI,  DE  JONQ,  JOUAN,  LEBŒUF,  LÉOER, 
MESNIL,  MOUTON,  NICLOUX,  NICOLLE,  NOOUCHI,  NOLF,  PAPPENHEIM,  PARTURIER, 
PHILIBERT,  PINOY,  RIBIERRE,  Ch.  et  Ch.  RICHET  Fils,  RUBENS-DUVAL,  SABRAZES, 
SACQUÉPÉE,  SICARD,  TARASSEWITCH,  THOINOT,  TIFFENEAU,  TIXIER,  J.  TROISIER, 
VILLARET,  VINCENT,  WEIDENREICH,  WEIL,  WEINBERQ,  WIDAL 
roME  I.  I  volume  grand  in-8  de  698  pages  avec  184  figures  noires  et  coloriées. 
L’OUVRAGE  SERA  COMPLET  EN  2  VOLUMES 

Prix  de  Souscription  s  42  francs 


LA  MEDECINE  HUMORISTIQUE 

Dessin  original 


PAR  MANFREDINI 


FAm£S  MALTÊES  JAMMET 


.  .  ARISTOSE  -  CERÉMALTINE  -  ORGÉOSE  -  RUINE  -  GRAMENOSE  -  AVENOSE,  _ 

CEREALES  JAMMET  pour  Décoctions  -  CACAO  GRANVILLE  -  Cacao  à  l’Orgéose,  etc. 

ocliure  et  échantillons  sur  demande,  Wl"  JAMMET,  47,  Rue  de  Miromesnil,  PARIS 


KÉPHIR -SALMON 

Alimentation  des  Dyspeptiques  et  des  Tuberculeux 

Képhir  n®  1  laxatif.  ~  N®3  Alimentaire.  —  N®  3  Constipant. 

PULVO-KËPHIR 

Pour  préparer  soi-même  ie  Képhir  lait  diastasà 

Le  Pulvo-Képhlr  a  été  fait  pour  permettre  aux  personne.^ 

—  éloignées  de  Paris  de  préparer  elle-mêmes  le  Képhir.  - 

KOUMIS-SALMON 

Préparé  selon  la  mode  de  Kirgls 

Anémie.  —  Tuberculose  pulmonaire.  —  Maladies 
-  de  l’estomac  et  de  l’intestin.  - 

YOGHOURT 

Lait  caillé  bulgare 

i  Dyspepsie,  Constipation,  Entérite,  Appendicite,  Diabète. 

Nous  préparons  du  Képhir  avec  du  lait  < 

complètement  écrémé  ou  Képhir  maigre 

Fournisseur  des  Hôpitaux.  Livraison  chaque  jour  à  domicile  dans  Paris 

TELÉPpLONE  149-78  28,  Rue  de  Trévise,  Paris  TÉLÉPtlOi^E  149-78 

ALIMENTS  DE  RÉGIMES 


BIGNON-PARIANI 


CATALOGUE  FRANCO  SUR  DEMANDE 


BIBLIOTHÈQUE  DU  DOCTORAT  EN  MEDECINE  GILBERT  et  FOURNIER 

Professeur  ACHARD 


Le  Premier  Livre  de  Médecine 

NOTIONS  ÉLÉMENTAIRES  DE  PATHOLOGIE  GÉNÉRALE 

à  l'usage  des  candidats  au  Premier  Examen  de  Médecine  (Nouveau  Régime) 

1914,  I  volume  in-8,  de  35o  pages,  avec  i83  figures  noires  et  coloriées,  cartonné . 8  fr. 


A  DE  REGIME 

Ch.  HEUDEBERT 

EN  VENTE  PARTOUT 
UTTtHATUK  »  ÈCmTILLOHS  5UK  DEKAm 

Fini»  I  *  "*"•  '•*  Doe»*"'*»  I  riRIIEI 
CtltlL»  I  U»ln«»  *  HANTEIIRE(«1ih> 


PRÉCIS  DE  COPROLOGIE  CLINIQUE 

Guide  pratique  pour  l’examen  des  Fèces 
Par  le  D>^  R.  GAULTIER 

Chef  de  Clinique  à  In  Kacullé  de  médecine  do  Paris. 

Préface  du  Professeur  A.  ROBIN 
2»  édition,  1914,  i  vol.  ln-8  de  5oo  pages  avec 
94  micro-photographies  et  i  planche .  12  fr. 


BISCOTTES 


du  D'VŒBT 

(Légumine 


DIABÈTE,  OBÉSITÉ,  DYSPEPSIE,  GASTRITES 
GASTRALGIES,  GASTRO-ENTÉRITES,  ETC. 

26  Médailles  d'Or  et  Grands  Prix  aux  diverses  Expositions 
ÉCHANTILLONS  :  2!,  BouN  Haussmann,  Paris 
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Bouillie  à  la  farine  de  riz. 

Farine  de  riz  .  loo  graiiiiues. 


Délayer  de  la  farine  dans  un  peu 
d'eau  jusqu’à  la  bouillie  épaisse  et 
verser  dans  le  lait  bouillant  et  sucré. 
Laisser  cuire,  lentement,  pendant 
une  demi-heure  au  moins,  en  vase 
clos,  jusqu’à  consistance  de  bouillie. 

Calories  =  354  (farine)  370 
(lait)  -t-  117  (sucre)  =  841. 

i™  Variante  ;  Sucrer  avec  50 
grammes  de  lactose,  au  lieu  de 
30  grammes  de  saccharose  comme 
ci-dessus. 

Calories  =  919. 

1^2»  Varian'i'E  :  Substituer  du  bouil¬ 
lon  au  lait,  sans  sucrer,  mais  avec 
un  peu  de  sel  au  besoin. 

Calories  =  354. 

Bouillie  au  riz  entier. 

Laver  100  grammes  de  bon  riz, 
l’ébouillanter  plusieurs  fois  et  le 
faire  gonfler  d’abord  dans  de  l’eau, 
pouf  le  verser  ensuite  dans  500  centi¬ 
mètres  cubes  de  lait  bouillant,  et 
sucré  avec  30  grammes  de  saccharose. 
Laisser  cuire  lentement,  en  vase 
clos,  pendant  une  demi-heure  au 
moins,  en  remuant  souvent. 

Calories  —  750. 

Variante  :  Paire  la  bouillie  au 
bouillon  au  lieu  de  lait  ;  accom¬ 
moder  avec  5  grammes  de  beurre  et 
du  sel. 

Calories  =  302. 

Bouillie  de  sagou. 

Verser  8  cuillerées  à  bouche  de 
sagou  dans  500  centimètres  cubes 
de  lait  bouillant  et  sucré  avec 
30  grammes  de  saccharose.  Faire 
cuire,  pendant  une  demi-heure  au 
moins,  à  petit  feu  et  en  vase  clos, 
jusqu’à  consistance  de  bouillie. 

Calories  —  360  (100  grammes  de 
sagou)  -(-  370  (lait)  +  177  (sucre) 

=  907- 

Variante  :  Sucrer  avec  50 
grammes  de  lactose,  au  lieu  de  sucre 
ordinaire. 

Calories  =  360  -f  370  -f-  195  = 

925. 

Crème  au  chocolat. 

.  250  cc. 

Chocolat .  •  30  grammes. 

Sucre .  30  '  _ 

Jaunes  d’œufs .  n<>  2. 

Faire  fondre  sur  un  feu  doux,  avec 
un  peu  de  lait,  le  chocolat  concassé, 
pour  obtenir  une  pâte  homogène 
qu’on  dilue  peu  à  peu  avec  le  reste 
du  lait  ;  '  faire  bouillir  ensuite  avec 
les  30  grammes  du  sucre.  D’autre 
part,  faire  avec  un  peu  du  liquide 


DIÉTÉTIQUE 

chocolaté  refroidi  et  les  jaunes 
d’œufs,  une  émulsion  bien  liée, 
qu’on  étend  peu  à  peu  avec  le  com¬ 
plément  du  liquide  chaud,  mais  pas 
assez  pour  que  le  mélange  soit  au-, 
dessus  de  40°  ;  cela,  de  façon  à 
éviter  la  cuisson  des  jaunes  d’œufs 
ainsi  que  la  désagrégation  de  la 
crème.  Filtrer  à  la  passoire  flne  ou 

Qâteau  de  riz. 

Laver,  ébouillanter  plusieurs  fois 
60  grammes  dè  riz,  et  faire  cuire  à 
feu  doux  et  sans  remuer,  dans 
250  centimètres  cubes  de  lait,  addi¬ 
tionné  de  30  grammes  de  sucre  et 
d’un  peu  de  vanille.  Laisser  re¬ 
froidir  (au-dessous  de  40“)  et  délayer 
d’abord  un  faune  d'œuf,  puis  le 
blanc  battu  en  neige.  Disposer  dans 
un  moule  enduit  légèrement  de 
beurre  et  saupoudré  de  10  grammes 
de  farine. 

Crème  au  café. 

Paire  bouillir  250  centimètres 
cubes  de  lait  avec  une  cuillerée  à 
café  de  grains  de  café,  convenable¬ 
ment  et  récemment  brûlé.  Par  ail¬ 
leurs,  faire  à  froid  une  émulsion  avec 
deux  faunes  d'œufs  et  un  peu  du  lait 
qui  a  bouilli  avec  le  café,  plus, 
50  grammes  de  sucre.  Verser  le 
reste  du  liquide  chaud,  en  remuant 
lentement,  et  à  température  moyenne 
(au-dessous  de  40°)  pour  éviter  la 
cuisson  des  jaunes  d’œufs.  Passer  au 
tamis  ou  à  la  passoire  fine 

Court-bouillon. 

Faire  bouillir  l’eau,  qu’on  sale 
d’abord  (10  grammes  de  sel  par 
litre),  et  à  laquelle  on  peut  ajouter, 
suivant  les  cas  : 

Carottes  ....  50  grammes. 

'fhym  et 

laurier  ...  3  — 

Vinaigre  ....  (40  cc.)  vin  bl.  (100  cc.). 

ou  jus  de 

citron  ....  (20  cc.). 

Condiments  défendus  :  Oignons, 
persil,  ail,  poivre. 

Remarque.  —  Le  court-bouillon 
ne  convient  pas  pour  tous  poissons, 
mais  pour  ceux  de  rivières,  ,  ainsi  que 
quelques  autres  :  bar,  mules,  etc. 

Durée  de  coction  :  Varie  sui¬ 
vant  la  grosseur  et  la  friabilité  du 
poisson  ;  quinze  minutes  en  moyenne 
une  fois  que  le  court-bouillon  est 

Asperges. 

Choisir,  en  avril  et  mai,  celles  à 
tête  violette  et  queue  très  blanche. 
Couper  l’extrême  pointe  (i  millini.), 
éplucher,  râtisser,-  plonger  dans  de 
l’eau  qui  bout  et  salée  (5  grammes 
par  litre)  et  laisser  cuire  quinze  à 
vingt  minutes.  Retirer  et  plonger 


dans  l’eau  froide,  faire  égoutter. 

Mode  d'empeoi  :  Ne  sont  permises 
en  diététique  que  dans  certains  cas, 
s’il  n’y  a  pas  de  contre-indication  du 
côté  des  reins,  de  l’intestin,  du  sys¬ 
tème  nerveux.  Soit  :  4  à  5  asperges 
comme  portion  moyenne,  avec  beurre 
fondu  {a°  74)  ou  sauce  hollandaise 
(n»  76).  Une  cuillerée  à  bouche 
=  10  grammes  de  sauce,  avec 
79  calories. 

Défendu  :  Câpres,  sauce  à  l’huile 
et  au  vinaigre. 

Épinards. 

Plat  de  légumes  que  nous  ne  con¬ 
seillons  guère,  surtout  quand  il 
existe  quelque  sensibilité  intestinale. 
Laver  250  grammes  d’épinards,  dont 
les  feuilles  sont  débarrassées  minu¬ 
tieusement  de  toutes  les  parties 
dures  (nervures).  Faire  cuire,  puis 
égoutter  dans  une  passoire,  et  ex¬ 
primer  fortement.  Hacher  finement 
et  faire  cuire  en  dernier  lieu  avec  : 

Beurre  frais .  10  grammes. 

Oignon  découpé .  4  — 

Bouillon  de  viande .  300  cc. 

Beurre  fondu. 

Mettre  dans  la  casserole  : 

Beurre  frais .  25  grammes 

Sel  en  poudre .  2  — 

J  us  de  citron .  3  — 

Faire  fondre  sur  un  feu  doux,  en 
remuant  avec  une  cuillère  en  bois. 
Retirer  quand  le  beurre  n’est  fondu 
qu’à  moitié,  pour  achever  la  fusion 
hors  du  foyer,  en  continuant  à 
remuer. 

Remarque  :  En  opérant  ainsi,  le 
beurre  prend  un  aspect  crémeux  et 
conserve  ses  qualités  organolep¬ 
tiques.  Cette  sauce  convient  très 
bien  comme  addition  aux  asperges 
et  à  certains  poissons  bouillis. 

Une  cuillère  à  bouche  contient 
12  grammes  de  cette  sauce,  lesquels 
représentent  un  peu  plus  de  7g  calo¬ 
ries.  Est  moins  digestible  que  le 
beurre  non  fondu. 

Sauce  maître-d’hôtel. 

C’est  tout  bonnement  du  beurre 
qu’on  ne  fait  fondre  que  très  légère¬ 
ment,  pour  le  ramollir  et  lui  conserver 
une  consistance  de  crème  épaisse. 
Même  formule  que  ci-dessus  : 

Beurre  frais .  25  grammes. 

Sel  en  poudre .  2  — 

Jus  de  citron . •. .  3  — 

Remarque  :  Souvent  la  chaleur 
du  mets  suffit  au  degré  de  fusion 
voulu.  Ce  qui  distingue  la  sauce 
mtûtre-d’hôtel  du  beurre  fondu, 
c’est  l’addition  habituelle  de  persil 
épluché,  lavé,  haché.  C’est  à  des¬ 
sein  que  nous  l’avons  omis,  comme 
au  moins  inutile  pour  le  dyspeptique. 
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FORMULES 

(^jt^onire  la  migraine. 

Prendre  tous  les  quarts  d'heure, 
jusqu’à  soulagement, une  des  pilules 
ci-dessous  : 

Extrait  de  cannabis  indica  ....  osr,oi 

Phénacétiue .  oe'',05 

Acétaniiide .  oWjOS 

Excipient  .  Q.  S. 

Pour  une  pilule,  F.  30. 


THÉRAPEUTIQUES 


Dyspepsie  intestinale. 

Magnésie  calcinée. . .  1 

Crème  de  tartre . >  Sa  30  grammes. 

Soufre  porpliyrisé. . .  ) 

F.  s.  a.  une  poudre  composée. 
—  Une  cuillerée  à  café  le  matin 
à  jeim. 

Fistules  à  l’anus 

Enduire  les  mèches  de  gaze  que 
l’on  doit  introduire  dans  la  plaie,  de 
la  préparation  suivante  : 

Baume  du  Pérou .  40  grammes. 

Vaseline .  50  — 

F.  S.  a.  vme  pommade. 

On  peut  aussi  associer  au  nitrate 
d’argent  : 

Nitrate  d’argent .  os'.so 

Baume  du  Pérou .  6  grammes. 

Vaseline .  90  — 

Ces  préparations  doivent  être 
stérilisées  à  l’autoclave  pendant 
vingt  minutes. 

Xf  Gingivite  douloureuse. 

Teinture  d’iode .  2“, 50 

Tanin .  o«’’,50 

,  Glycérine  pure .  5  grammes. 


F.  s.  a.  —  Pour  badigeonnage  des 
gencives,  matin  et  soir. 

(Dr  A.  SoubÉ.) 

Sporotrichose. 


Rougeurs  de  la  peau. 

Eu  dehors  d’un  régime  alimentaire 
strict,  l’auteur  conseille  l’applica¬ 
tion  de  la  poudre  ci-dessous  : 

Eycopode . ' 

Amidon . j 

Sous-nitrate  de  ââ  15  gr. 

bismuth . ^ 

Talc . 

Menthol .  10  centigr. 

F.  s.  a. 

Emulsion 

d’huile  de  foie  de  morue. 

Prendre  3  cuillerées  à  soupe  par 
jour  de  l’émulsion  suivante  : 

Huile  de  foie  de  morue. . .  300  gr. 

Glycérine  pure  . 120  — 

d’oranger .  80  — 

Gomme  arabique  pul¬ 
vérisée .  5  — 

Gomme  adragaiite  pul¬ 
vérisée .  2  — 

Hypophosphite  de  chaux. .  5  — 

Hypopliosphite  de  soude..  5  — 

Pancréatine .  4  — 

P.  s.  a.  Cette  préparation  con¬ 
vient  aux  diabètes  avec  amaigris¬ 
sement.  (Dr  Eiotard,  de  Nice)  . 


lodurc  potassium.. 


Teinture  oranges 


Julep  gommeux...  120  — 

F.  s.  a.  une  potion. 

(Bousquet.) 

Chez  les  malades  qui  supportent 
mal  le  traitement  ioduré  intense,  on 
pent  employer  la  formule  suivante  : 
Extrait  de  belladone. . .  o^qao 
lodurc  de  potassium  . .  20  grammes. 

Eau,  Q.  S.  pour  faire. .  100  — 

Si  l’intolérance  par  la  bouche  est 
complète,  on  peut  essayer  des  lave- 

lodure  de  potas¬ 
sium  .  3à4  grammes. 

Eau .  100  grammes. 

Eaudauum  de  Sy¬ 
denham  .  4  gouttes. 

Si  les  lésions  locales  sont  ouvertes 
ou  suppurent,  il  faut  appliquer  un 
pansement  sec,  ou  mieux,  imbibé  de 
liqueur  iodo-iodurée,  et  les  recouvrir 
d’un  imperméable  : 

Iode  métallique .  i  gramme. 

lodure  de  potassium  . .  5  grammes. 


500 


Pour  la  gorge,  véritable  nid  de 
sporotrichum,  qui  y  restent  à  l’état 
de  saprophytes,  on  ordonne  dans 
tous  les  cas  des  gargarismes-  plu¬ 
sieurs  fois  par  jour  avec  : 

Eau  distillée .  400  grammes. 

'feiiiture  d’iode .  4  — 

lodure  de  potassium  . .  i  — 
Sirop  de  mûres  .  40  — 

Dyspepsie  hyposthénique. 

Après  les  repas,  VIII  à  X  gouttes 
de  la  mixture  suivante  : 

Teinture  de  Fèves  de 

Saint-Ignace  .  10  grammes. 

Teinture  d’ipéca .  2  — 

Teinture  de  Badiane  ...  3  — 

Mêler  et  filtrer. 

Eaux  minérales  stimulantes. 

Cops  et  durillons. 

Résorcine .  )  ~ 

Acide sàlicylique. .  i  ® 

Acide  lactique -  )  „  . . 

Collodion  riciné (  ®  ‘ 

Appliquer  ce  topique  pendant 
cinq  ou  six  jours  de  suite.  On  prend 
un  bain  de  pieds,  on  gratte  et  on 
enlève  le  collodion,  qui  entraîne  le 
cor  avec  lui. 


Hématémèses  de  l’ulcère 
gastrique. 

1°  Faire  une  injection  hypoder¬ 
mique.  Ou  peut  employer  l’ergotine 
comme  vaso-constricteur  ; 

Ergotine .  o  sr,  01 

Acide  lactiipie . ;  o  02 

lîau  de  laurier-cerise .  10  c.  c. 

(Tanret.) 

Un  quart  de  centimètre  cube  à  la 
fois,  jusqu’à  quatre  par  jour. 

Ou  V hydrastinine  : 

Chlorhydrate  d’hydras- 

tinine .  0  50 

Eau  distillée  stérilisée .  10  gr. 

Un  à  deux  centimètres  cubes  en 
vingt-quatre  heures. 

Si  l’hémorragie  est  intense,  on 
préférera  le  sérum  glycosé  à  47  p.  1000 
au  sérum  chloruré  sodique  qui 
excite  la  sécrétion.  Le  sérmn  gélatiné 
est  souvent  utile,  on  formulera  : 
Gélatiiiestériliséeàiao».  20  grammes. 
Sérum  physiologique  ...  i  litre. 

Injecter  50  centimètres  cubes 
deux  fois  par  jour. 

2“  Prescrire  une  potion  en  cas 
d'impossibiliti  d'injection. 

Par  exemple  : 

Ergotiiiine .  o  s',  005 

Acide  lactique .  o  b',  01 

Eau .  50  gr. 

Sirop  de  Heurs  d’oran¬ 
ger .  Q.  S.  p.  100  ce. 

Une  à  quatre  cuillerées  par  jour. 

(Tanret.) 

Ergotine .  2  gr. 

Acide  galliquc .  o  er,  50 

Sirop  de  térébenthine _  120  gr. 

A  prendre  dans  la  journée. 
Chlorhydrate  d’adréna¬ 
line  . . .  0  er,  001 

Chlorure  de  calcium'. . .  4  gr. 

Sirop  de  ratanhia .  j  _ 

Sirop  de  belladone .  (  ““ 

Sirop  de  codéine .  3°  gr. 

Eau  de  tilleul  Q.  S.  p.. .  125  gr. 

Par  cuillerée  à  dessert,  toutes  les 
deux  heures.  (  EŒper.) 

Billes  mercurielles 
vaginales. 

De  même  qu’on  peut  faire  usage 
de  pastilles  mercurielles  sous-prépu¬ 
tiales  chez  l’homme,  de  même  on 
peut  faire  usage  chez  la  femme  de 
billes  mercurielles  qui,  abandon¬ 
nées  dans  le  vagin,  permettent  une 
absorption  mercurielle  analogue. 

On  prescrit  : 

Onguent  napolitain .  o  b'',  10 

Bemre  de  cacao .  o  40 

Pour  une  bille. 

Après  avoir  introduit  cette  bille, 
le  soir  au  coucher,  on  tamponne 
légèrement  le  vagin  à  l’aide  d’un 
peu  d’ouate  hydrophile.  La  malade 
ne  prend  ime  injection  vaginale 
chaude  que  tous  les  trois  jours, 
afin  de  ne  pas  nuire  à  l’absorption 
mercurielle.  (D^  Mieian.) 
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REVUE  HEBDOMADAIRE  DE  LA  PRESSE  FRANÇAISE 


LE  CAOUCÊE.  —  Fréquence  de  la  stomatite  mercu¬ 
rielle  chez  les  Chinois  (D.  A.  Mazzoi,ani,  n“  14, 
18  juillet  1914). 

Si  l’ou  considère  que  les  doses  mercurielles  employées 
en  Europe  sont  habituellement  de  beaucoup  supérieures, 
ou  doit  reconnaître  par  la  fréquence  insolite  des  stomatites 
mercurielles  que  la  population  chinoise  ne  semble  pas 
pouvoir  supporter  des  quantités  pareilles  de  médicament. 
«  Chez  les  Arabes  et  les  nègres  d’Afrique  je  n’ai  jamais 
Temarqué  si  peu  de  tolérance»... 

«  Nous  devons  donc  penser  plutôt  à  des  conditions 
spéciales  au  Chinois,  soit  au  point  de  vue  d’une  véritable 
idiosyncrasie,  soit  à  cause  de  quelques-unes  de  ses  habi- 

ECHO  f/IÊDICAL  DU  NORD.  —  Epilepsie  tardive  chez  une 
syphilitique  ancienne  (H.  Damaye  et  J .  Marangé, 
n»  29,  19  juillet  1914). 

Au  point  de  vue  psychiatrique,  on  peut  dire  que  la 
syphilis,  acquise  ou  héréditaire,  est  capable  de  provoquer 
non  seulement  la  paralysie  générale,  mais  aussi  toutes 
les  autres  psychoses  à  lésions  moins  intenses.  Ee  virus 
syphilitique  agit  sur  le  cerveau  et  les  méninges  à  la  façon 
d’une  intoxication  chronique  et  y  détermine  ainsi  des 


réactions  inflammatoires  plus  ou  moins  profondes,  plus 
ou  moins  généralisées,  selon  le  degré  de  résistance  de  ces 
tissus.  En  un  mot,  l'inloxicaüon  syphilitique  peut  pro- , 
vaquer  tous  les  degrés  de  psychoses  taxi-infectieuses. 

JOURNAL  DE  HÊDECINE  DE  BORDEAUX.  -  Le  néo-salvar- 
san  dans  la  kératite  syphilitique  (C.  Fromageï, 
n»  29,  19  juillet  1911). 

«Chaque  jour  les  faits  s’accumulent  qui  montrent 
à  l’observateur  impartial  que  nous  n’avons  pas  encore 
le  remède  qui  guérit  la  kératite  hérédo-syphilitique 
ou  que,  si  nous  possédons  le  remède,  nous  n’avons  pas 
encore  trouvé  le  moyen  de  le  rendre  efficace  contre  le 
spirochète  congénital  de  la  cornée.  » 

Le  «  914  »  n’arrête  pas  la  marche  de  la  maladie.  Il  ne 
paraît  pas  en  diminuer  la  durée.  11  n’empêche  pas  l’évo¬ 
lution  de  la  kératite  dans  le  second  œil. 

Par  contre,  le  néo-salvarsan  semble  avoir  une  influence 
très  heureuse  sur  l’état  général. 

Cette  impuissance  médicamenteuse  sur  la  lésion 
cornéeune  semblerait  indiquer  que  le  spirochète  enfoui 
dans  la  cornée  depuis  la  vie  fœtale  se  trouve  dans  des 
eonditions  biologiques  anormales,  et  qu’il  se  comporte 
d’une  façon  toute  spéciale  vis-à-vis  des  substances  chi¬ 
miques  apportées  à  son  contact  (Igersheimer). 


REVUE  DES  SOCIÉTÉS  MENSUELLES 


M.  Démanché  a  observé  chez  un  malade  qui  avait 
reçu  ie',70  de  606  l’apparition  d’une  paralysie  faciale 
périphérique.  Le  sérum  montra  un  Wassermann  -)-,  la 
ponction  lombaire  donna  un  liquide  riche  en  lympho¬ 
cytes  et  avec  le  Wassermann  également  positif. 
On  pensa  à  ime  récidive  syphiiitique  et  l’on  fit  une 
nouvelle  injection  de  oBr,6o  de  salvarsan.  Rétrocession 
de  la  paralysie,  ainsi  que  de  la  lymphocytose  du  liquide 
céphalo-rachidien  (Soc.  de  derm.  et  de  syph.,  mai  1914). 

MM.  Balzer,  Fouquet  et  Barthélemy  présentent  un 
malade  qui,  en  août  1913,  eut  un  chancre  de  la  verge 
où  l’on  trouva  des  spirochètes.  Le  malade  reçoit  deux 
injections  intraveineuses  de  0,40  de  Galyl  à  huit  jours 
d’intervalle  ;  le  chancre  disparaît  sans  roséole,  ni  acci¬ 
dents  secondaires.  Le  malade  revient  en  avril  1914, 
porteur  de  deux  chancres,  l’un  induré  du  fourreau,  l’autre 
mixte  du  pénis  ;  dans  les  deux  on  trouva  des  spirochètes. 
La  RW  est  encore  négative. 

Ce  cas  est  curieux  en  raison  de  la  faible  dose  de  galyl 
qui  a  permis  de  stériliser  la  syphilis  ■  (Soc.  de  derm. 
et  de  syph.,  mai  1914). 

A  propos  de  la  communication  de  MM.  Nicolas  et 
Gâté  que  nous  avons  analysée  dans  un  précédent  numéro, 
M.  Milian  s’élève  contre  ces  conclusions  d’après  les¬ 
quelles  39  p.  100  de  séro-réactions  seraient  positives  en 
dehors  de  la  syphilis.  Il  a  fait  plus  de  8  000  réactions 
et  toujours  un  Wassermann  positif  lui  a  permis 
d’affirmer  la  syphilis  :  lorsque  cliniquement  on 


avait  porté  un  diagnostic  différent,  c'était  la  clinique  qui 
avait  tort.  Il  faut  tenir  compte,  ditM.  Milian,  des  nom¬ 
breux  syphilitiques  en  période  latente  et  des  hérédo- 
syphilitiques  chez  lesquels  le  Wassermann  est  positif  ; 
ces  sujets  peuvent  être  atteints  de  gale  ou  de  phtiriase, 
ils  n’en  ont  pas  moins  im  Wassermann  positif. 

De  même,  M.  Gaucher  insiste  sur  le  fait  que,  près 
d’un  tiers  de  la  population  ayant  la  syphilis,  on  peut 
observer  un  Wassermann  positif  chez  des  sujets  atteints 
d’une  affection  quelconque  sans  pour  cela  nier  la  syphilis 
ehez  ces  malades.  La  RW  est  une  méthode  de  tout 
premier  ordre  dans  le  diagnostic  de  la  syphilis. 

M.  Leredde  proteste  également  contre  les  conclusions 
de  M.  Nicolas  ;  ses  39  p.  100  de  résultats  positifs  ne 
peuvent  s’expliquer  que  par  des  erreurs  de  teelmique 
(Soc.  de  derm.  et  de  syph.,  mai  Ï914). 

M.  Pautrier  présente  un  malade  qui  fut  atteint, 
deux  ans  auparavant,  sur  les  bras,  de  lésions  hypo¬ 
dermiques  regardées  cliniquemeut  et  histologiquement 
comme  des  sarcotdes  typiques  type  Darier.  Ulté¬ 
rieurement,  ces  lésions  i.solées  formèrent  un  placard 
étendu,  lardacé.  La  RW  fut  trouvée  positive  et  la  lésion 
guérit  complètement  avec  un  traitement  mercuriel. 

On  ne  peut  donc  plus  regarder  actuellement  les  sar- 
coïdes  comme  une  entité  morbide,  mais  comme  un  syn¬ 
drome  tantôt  de  nature  syphiiitique,  tantôt  de 
nature  tuberculeuse  (Soc.  de  derm.  et  de  syph., 
mai  1914). 
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I  Maladies  Microbiennes  en  Général 


PEPTO-VALERIANE. 


Suppression  de  l'Odeur,  des  Hausées  et  de  l' Intolérance 


Par  P.  CARNOT 

Professeur  agrégé  i  la  Faculté  do  Médecine  do  Paris, 
Médecin  des  Hôpitaux. 

7»  tirage,  1913, 1  vol.  in-8  de  268  p.,  avec  75  fig.  noires 

coloriées,  broché  :  6  fr.  ;  cartonné .  7  fr.  ! 

(Nouoaau  Traité  de  médecine  et  de  Thérapeutique) 


Librairie  J.-B.  BAILLIÈRE  ET  FILS,  19,  Rue  Hautefeuille,  PARIS 

TRAITÉ  PRATIQUE 

D’ANATOMIE  CHIRURGICALE 

ET  DE  MÉDECINE  OPÉRATOIRE 


Vient  de  paraître  :  Tome  III.  —  AMPUTATIONS 

1  volume  grand  in-8  de  200  pages  avec  180  figures .  .  14  fr. 


THERAPEUTIQUE  URINAIRE 

Par  ACHARD,  MARION,  PAISSEAU 

1  vol.  ln-8  écu  de  516  pages,  avec  *04  figures,  cartonné.  (Bibliothèque  de  Thérapeutique) . .  la 


Analgésique  |  Formulaire 

des 

Médicaments  nouveaux 

Par  H.  BOCQUILLON-LIMOUSIN 

Préface  du  P’  ROBIN 
ab'édit.  1914,  i  v.  in-18  de  400  p.,eart.  3  fr. 


CHEIVlINS  DE  FER  DE  PARIS  A  LYON  ET  A  LA  MEDITERRANEE 

Station  thermale  de  S‘=NECTAIRE  (Puy-de-Dôme) 

sapins,  S.iint-Ncctairc  jouit  d’un  climat  à  l'abri  dc.i  sauts  brusques  de  température  et  est  le  rendSt-vous  favori  nombreux  baifneurs 


1  Saint-Nectaire,  arr .  19  h.  9  h.  i5 

:  bagages  de  Paris  P.  M.  a  Saint-Nectaire. 

.  I"  classe  :  56  fr.  55  2*  classe  ;  40  fr.  3«  claSîC  :  28  fr. 

-  55  fr.  65  -  40  fr.  35  —  29  fr  30. 
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CHRONIQUE  DES  LIVRES 


Le  traitement  des  scolioses 
graves  par  la  méthode  d'Ab¬ 
bott,  par  le  Dr  M.  Dance,  1914, 

I  vol.  in- 18  avec  81  figures  origi. 
nales  (Maloine,  à  Paris). 

Depuis  quelque  dix-huit  mois 
que  M.  Dance  expérimente  et  per¬ 
fectionne  la  méthode  d’Abhott  dans 
le  service  d’Ombrédanne,  il  est 
arrivé  à  une  technique  qui  lui 
donne  toute  satisfaction  et  il  nous 
donne  les  résultats  de  son  expé¬ 
rience  dans  un  petit  livre,  vécu, 
clair  que  doivent  lire  tous  ceux 
qui  veulent  se  tenir  au  courant  de 
la  question. 

M.  Dance  insiste  d’abord  sur  la 
nécessité  d’assouplir  des  scolioses 
qui  semblaient  absolument  rigides 
et  il  obtient  cet  assouplissement  par 
des  exercices  dans  le  cadre  d’Abbott 
et  par  l’hypérémie,  par  l’air  chaud 
lumineux. 

Après  l’exposé  minutieux  de  la 
confection  du  corset,  l’auteur  décrit 
longuement  les  exercices  de  gym¬ 
nastique  respiratoire  et  le  rem¬ 
bourrage  progressif  du  corset  par 
des  bandes  de  feutre. 

Dufin  il  pèse  les  indications  et 
contre-indications  de  la  méthode 
d’Abbott  et  conclut  à  la  valeur  des 
résultats  obtenus. 

D’avenir  seul  dira  si  ces  résultats 
sont  définitifs,  mais  d’ores  et  déjà 
il  est  indispensable  que  tous  ceux 
qui  '  ont  expérimenté  la  méthode 
nous  fassent  part  de  leur  expérience, 
et  nous  devons  remercier  M.  Dance 
d’avoir  consigné  la  sienne  dans  nn 
livre  aussi  clair  et  aussi  bien  illustré. 

Aeberï  Mouchët. 

Fous  couronnés,  par  le  D^  Caba- 
NÊS.  —  Un  volume  de  438  p.  avec 
56  gravures  {Albin  Michel,  édit., 
Paris). 

Des  lecteurs  s’attacheront  avec 
d’autant  plus  d’intérêt  à  la  nouvelle 
■publication  de  Cabanès,  que  le  sujet 
traité  se  trouve  être  de  tous  les  temps 
(et  pourquoi  ne  pas  l’avouer?)  de 
tous  les  régimes.  On  peut  rencontrer 
des  «  fous  couronnés  »,  même  dans 
les  républiques,  et  l’on  peut  décou¬ 
vrir  des  points  psychopathiques 
communs  entre  tous  les  dirigeants 
du  monde,  quelle  que  soit  la  forme 
du  gouvernement. 

Mais  Cabanès  s’occupe  d’histoires 
anciennes  ;  c’est  moins  scabreux. 
Il  nous  renseigne  sur  Jeanne  la 
lolle,  sur  Philippe  II  d’Bspagne,  ' 
sur  Pierre  Le  Grand,  Pierre  III, 
Paul  1"  de  Russie,  Christian  VII 
de  Danemark,  Othon  et  Louis  II,  de 
Bavière,  ainsi  que  sur  beaucoup 


d’autres  personnages.  Il  éveille  notre 
aversion  ou  notre  sympathie  suivant 
les  cas,  et  remue  tout  un  champ 
d’hypothèses  qui  soulèvent  parfois 
l’angoisse. 

Nos  félicitations  à  l’inépuisable 
auteur.  H. 

Précis  d’ophtalmologie  (2»  édi¬ 
tion),  par  le  Dr  F.  Terrien,  pro¬ 
fesseur  agrégé  à  la  Faculté  de 
médecine  de  Paris,  ophtalmolo¬ 
giste  de  l’hôpital  Beanjon  {J.-B. 
Baillière  et  fils,  éditeurs,  Paris). 
Conservant  le  plan  général  de 
la  première  édition,  dont  la  clarté  et 
la  concision  lui  ont  assuré  un  succès 
si  justifié,  l’auteur  étudie  d’abord 
l’examen  sémiologique  de  l’oeil  et 
décrit  les  différents  procédés  cou¬ 
ramment  utilisés  en  clinique  ;  à 
signaler  tout  particulièrement  les 
chapitres  consacrés  au  diagnostic 
et  à  la  correction  des  vices  de  réfrac¬ 
tion,  question  dont  l’auteur  a  su 
masquer  l’aridité  par  un  exposé 
simple  et  essentiellement  pratique. 

Cette  première  partie  se  termine 
par  des  considérations  particuliè¬ 
rement  intéressantes  pour  tout  mé¬ 
decin,  portant  sur  les  accidents  du 
travail  et  les  règlements  relatifs  au 
service  militaire. 

.à.près  ces  notions  indispensables 
à  l’examen  clinique,  l’auteur  aborde 
l’étude  de  la  pathologie  oculaire 
proprement  dite.  Des  différentes 
parties  de  l’œil  dont  l’anatomie  est 
rappelée  en  de  courts  résumés,  sont 
étudiées  successivement  dans  des 
chapitres  d’une  clarté  parfaite,  où 
sont  exposées,  sans  formules  com¬ 
pliquées,  les  affections  oculaires. 

Cette  deuxième  partie  contient 
non  seulement  l’étude  symptoma¬ 
tique  des  différentes  maladies  qui 
peuvent  atteindre  l’œil  et  ses 
annexes,  mais  encore  la  description 
précise  des  procédés  opératoires  les 
plus  habituellement  employés. 

Cette  deuxième  édition  qu’illus¬ 
trent  les  planches  eu  couleur  repro¬ 
duisant  très  exactement  l’aspect 
des  principales  affections  du  fond 
de  l’œil,  du  cristallin  et  de  la  con¬ 
jonctive,  se  termine  par  deux  nou¬ 
veaux  chapitres.  D’un,  qui  est  con¬ 
sacré  à  une  question  chaque  jour 
plus  importante  et  intéressant  tous 
les  praticiens,  traite  des  complica¬ 
tions  oculaires  dans  les  maladies 
générales  ;  dans  l’autre,  réservé  à 
la  thérapeutique  oculaire,  sont  grou¬ 
pés  les  traitements  et  les  médica¬ 
ments  dont  l’emploi  est  courant. 

'fel  est,  résumé  à  grands  traits,  le  ' 
plan  de  cet  ouvrage,  déjà  classique 
et  entièrement  mis  au  courant  des 


progrès  de  l’ophtalmologie  dans  la 
nouvelle  édition  qui  paraît  :  sa 
précision  et  sa  documentation  en 
font  un  livre  de  choix  pour  l’étu¬ 
diant  et  aussi  pour  le  médecin  qui 
y  trouvera,  clairement  exposées, 
toutes  les  notions  nécessaires  à  la 
pratique  journalière. 

F.  PRl'iI.AT. 

L’ophtalmologie  du  praticien, 
par  A.  Cantonnet,  2“  édition 
{E.  Bougaiilt,  éditeur,  Paris). 
D’auteur  condense  dans  ce  petit 
livre  les  connaissances  indispensa¬ 
bles  à  tout  praticien  sur  la  patho¬ 
logie  oculaire.  Après  avoir  rappelé 
les  notions  élémentaires  de  l’anato¬ 
mie  de  l’œil,  indiqué  les  méthodes 
d’examen  à  la  portée  de  tous, 
l’auteur  étudie  les  différentes  affec¬ 
tions  oculaires,  en  insistant  tout  par¬ 
ticulièrement  sur  les  cas  d’urgence 
et  les  traumatismes  dont  le  pro¬ 
nostic  dépend  souvent  du  premier 
pansement  appliqué.  Il  expose  en¬ 
suite,  dans  un  véritable  tableau 
synoptique,  la  sémiologie  de  l’œil 
et  de  ses  annexes,  et  termine  par 
des  indications  succinctes  sur  l’ins¬ 
trumentation  et  la  petite  chirurgie 
oculaires. 

Dans  cet  ouvrage,  très  court, 
l’auteur  a  atteint  le  but  qu’il  s’était 
proposé  :  résoudre  brièvement,  dans 
un  petit  manuel  à  la  portée  de  tous, 
les  principaux  problèmes  que  pose 
journellement  la  clinique. 

I>.  PrivEAT. 


L’état  sanitaire  de  l’Afrique 
du  Nord  dans  l’antiquité  et  de 
nos  jours,  par  le  Dr  Raymond 
Neveu.  1914.  i  vol.  iu-8,  de  177 
pages  (J.-B.  Baillière  et  fils,  édit., 
Paris). 

Ce  volume  sera  lu  avec  intérêt 
par  tous  ceux  —  et  ils  sont  nom¬ 
breux  —  que  passionnent  les  ques¬ 
tions  coloniales  et  particulièrement 
ce  qui  touche  à  l’.àfriciue  du  Nord. 
Comment  des  villes  florissantes  au 
temps  de  la  colonisation  roniaine, 
Timgad,  Tebessa,  etc.,  ont-eÙes  pn 
disparaître  si  complètement,  quels 
fléaux  épidémiques,  comme  la  peste 
et  le  typhus,  ont  joué  un  rôle  dans 
cet  échec  de  la  civilisation  romaine, 
à  quelles  difficultés  s’est  heurtée  la 
colonisation  française  à  ses  débuts, 
quelle  œuvre  méthodique  a  été 
accomplie  depuis  1830,  tels  sont 
quelques-uns  des  points  abordés 
dans  celte  œuvre  médico-historique. 
On  en  voit  tout  l’intérêt,  .souligné 
par  le  P(  Blanchard  dans  une  élo- 
gieuse  préface. 

P.  DeuEbuui,î.KT. 
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PRECIS 


BACTÉRIOLOGIE 

PAR  LES  DOCTEURS 

DOPTER  ET  SACQUÉPÉE 

Professeur  il  rÉcoIe  du  Val-de-Grice.  Professeur  agrégé  de  l'École  du  Val-de-Grdce. 

1914,  /  oolume  in-8  de  938  pages  aoec  323  figures  noires  et  coloriées,  cartonné .  20  fr. 

BIBLIOTHEQUE  DU  DOCTORAT  EN  MEDECINE 

Publiée  sous  la  direction  de  A.  Gilbert  et  L.  Fournier 


PHYSIOTHERAPIE 


KINÉSITHÉRAPIE 

Massage  —  Mobilisation  —  Gymnastique 


GUIDE  ET  FORMULAIRE 

DE  THÉRAPEUTIQUE 


P.  CAR^OT,  DAQRON,  DUCROQUET,  CAUTRU, 
NAQEOTTE-WILBOUCHEWITCH,  BOURCART 

1909,  I  volume  in-8  de  560  pages,  avec  356  figures, 
cMtormè.  (Bibliothèque  de  Thérapeutique) _  12  fr. 


6  de  1100  pages,  papier  indien, 


CHARME -HYGIENE -BEAUTE 

Les  trois  mots  écrits  en  lettres  d’or  au  frontispice 
de  la  plus  suave,  de  la  plus  délicate  des  Parfumenes 

Le  XEROL J 

CONSEILLEZ  et  USEZ  incomparable* 


HYGIENE  de  la  BOUCHE 

et  des  DENTS 

Elixir  dentifrice.  XEROL 
Pâte  dentifrice  .  XEROL 
Poudre  dentifrice  XEROL 
Cachou .  XEROL 


HYGIENE  de  la  TETE 

(Pellicules  -  Chute  des  Cheveux) 

Lotion .  XEROL 

HYGIÈNE  de  l’HABITATION 


HYGIENE  de  la  PEAU 

Crème .  XEROL 

Savon .  XEROL 

Poudre  de  riz.  .  XEROL 

Vaseline .  XEROL 

Eau  de  toilette  .  XEROL 


Royal  XEROL 


Papier  odorant .  XEROL  Eau  de  toilette  . 

—  Parfum  d’une  grande  distinction 


■  H  !■  ■■■  Contre  1 .30  (timbres  ou  mandat  joints  à  la  demande)  adressés  à  la  Société  française 
B  ■■■■  ■■■  du  XEROL,  3,  Rue  Sébastien-Gryphe,  à  Lyon,  il  sera  adressé  franco  un  petit 
■  "  B  ■  1 W  ■  Coffret  contenant  un  spécimen  des  principaux  produits  de  la  Parfumerie  XEROL. 


Les  Produits  XEROL  e 


!  trouvent  dans  toutes  les  Pharmacie 
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NOUVELLES 


Organisation  iégale  de  l’éducation  physique  en  France. 
—  Dans  un  long  rapport  qu’il  s’excuse  d’avoir  fait  un  peu 
à  la  hâte  (Voy.  Journal  officiel,  annexe  .3448),  M.  Adrien 
Weber,  député,  passe  en  revue  les  différents  efforts  heu¬ 
reusement  tentés  en  Franee  pour  développer  l’éducation 
physique  de  la  jeunesse.  Il  demande,  en  cours  de  route, 
pourquoi  les  médecins-inspecteurs  des  écoles,  et  les 
majors  militaires  ne  guideraient-ils  pas  les  enfants  et  les 
soldats  dans  les  pratiques  sportives.  Il  demande  l’obliga¬ 
tion  de  la  gymnastique  scolaire,  en  appliquant  tout  bon¬ 
nement  une  loi  qui  a  été  promulguée  le  27  janvier  1880,  et 
qu’on  a  laissée  dormir  pendant  trente-quatre  ans. 

De  cours  supérieur  d'éducation  physique  n’a  pas 
encore,  en  pratique,  pu  jiroduire  un  nombre  de  maîtres 
suffisant,  ayant  compétence  et  autorité.  Si  l’on  peut 
affirmer  que  —  sauf  une  dizaine  de  collèges  où  rien  n’est 
fait  —  l’enseignement  de  la  gymnastique  est  donné,  cela 
ne  veut  pas  dire  qu’il  est  bien  donné. 

«  Il  est  surtout  mal  donné,  parce  que  l’organisation  en  est 
«  variable  dans  chaque  établissement,  qu’elle  n’est  pas 
«  scrupuleusement  observée  et  encore  moins  surveillée,  et 
«  en  tout  cas,  parce  que  nulle  part  n’a  été  obéie  une  cir- 
«  culaire  ministérielle  qui  prescrivait  de  réserver  trois 
«  heures  par  semaine  à  la  gymnastique.  Souvent  même, 
•*  les  prograïunies  et  horaires  sont  muets.  Mais  en  fait, 
«  dans  la  presque  totalité  de  nos  lycées  et  collèges  (gar- 
«çons  et  filles),  les  élèves  ont  de  une  heure  et  demie  à 
<<  deux  heures  de  gymnastique  par  semaine. 

«  Cependant,  ces  cours  sont  beaucoup  plus  suivis  par 
«  les  internes  que  par  les  externes,  qui  échappent  davan- 
«  tage  à  l’action  des  chefs  d’établissements  et  suivent  les 
<•  dispositions  récalcitrantes  des  familles.  » 

En  ce  qui  concerne  l’enseignement  primaire,  ce  n’est 
pas  tout,  ajoute  le  rapporteur  du  Comité  du  budget,  que 
(l’avoir  créé  un  cours  supérieur  d’éducation  physique  qui 
a  surtout  profité  aux'  maîtres  de  l’enseignement  secon¬ 
daire  ;  ce  n’est  qu’un  maigre  palliatif,  au  moment  où  ils 
passent  sous  les  drapeaux,  d’envoyer  les  futurs  institu¬ 
teurs  faire  un  stage  à  l’école  de  Joinvillc-le-Pont,  école 
exclusivement  militaire,  mais  n’ayant  aucun  enseigne¬ 
ment  parallèle  à  celui  de  la  pédagogie...  Il  faut  faire  plus 
et  mieux,  et  ne  pas  mettre  neuf  ans  à  se  décider,  comme 
pour  les  premiers  programmes  de  gymnastique  qui  ne 
parurent  qu’en  1889,  alors  qu’une  loi  de  1880  en  avait 
ordonné  la  confection. 

Pourquoi  ne  pas  muer  tout  de  suite  le  cours  supérieur 
d’éducation  physique  en  une  éeole  spéciale,  où  une  scola¬ 
rité  suffisante  de  six  mois  recruterait  pour  la  province  des 
instructeurs  qui  iraient  y  constituer  à  leur  tour  mi  centre 
d’eu.seignement?  Da  chose  n’est  pas  impossible.  Elle  est 
réalisée  dans  certains  pays  étrangers  où  l’on  trouve  éta¬ 
blie  une  direction  de  l’éducation  physique,  une  inspection 
régulière  et  une  école  spéciale,  toutes  mesures  qui  font 
défaut  en  France. 

Enfin,  M.  Adrien  Weber  reconnaît  qu’afin  de  vaincre 
les  préjugés  et  l’indifférence,  des  efforts  nouveaux  seront 
nécessaires  pour  mettre  eu  pratique  les  prescriptions 
d’une  loi  prochaine  sur  l’éducation  physique  de  la  jeunesse 
et  sur  l’enseignement  physique  préalable  à  la  préparation 
militaire. 


Il  va  falloir  reviser  les  programmes,  y  ajouter,  en  par¬ 
ticulier,  le  tir  obligatoire  au-dessus  de  dix  ans,  adjoindre 
des  «  instructeurs  capables,  des  volontés  agissantes,  des 
«  inspections  opérantes,  des  sanctions  efficaces  ». 

La  lutte  contre  les  épidémies  dans  les  garnisons. 
—  Le  ministre  de  la  (îuerre  vient  d’arrêter  des  disposi¬ 
tions  mettant  des  laboratoires  portatifs  de  bactériologie 
à  la  disposition  des  médecins  spécialistes  qui  sont  charges 
de  procéder,  dans  les  garnisons  contaminées,  à  la  déter¬ 
mination  de  certaines  manifestations  épidémiques.  Les 
caisses  constituant  ces  laboratoires  portatifs  seront 
d’ailleurs  aménagées  de  façon  à  pouvoir  être  notablement 
réduites,  suivant  les  ressources  locales  des  garnisons  à 
visiter.  Un  local  sera  toujours  mis  d’office  et  d’urgence 
à  la  disposition  du  médecin  expert  et  deux  hommes  choi¬ 
sis — infirmiers  autant  que  possible — lui  seront  adjoints  ; 
l’un  d’eux  devra  pouvoir  lui  servir  de  secrétaire. 

L’Institut  de  microbiologie  de  Nouvelle-Calédonie.  — 
Un  arrêté  du  gouverneur  de  la  Nouvelle-Calédonie 
règle  ainsi  le  fonctionnement  de  l’Institut  de  microbio¬ 
logie  : 

L’Institut  de  microbiologie  sera  un  service  de  recher¬ 
ches  de  laboratoire  et  d’études  de  prophylaxie  des 
maladies  infectieuses  ou  parasitaires,  endémiques  ou 
épidémiques,  susceptibles  de  se  manifester  dans  la 
cclonie. 

Cet  établissement  aura  pour  but  ; 

1“  D’exécuter  les  analyses  microscopiques  d’ordre 
médical  ou  hygiénique  ; 

2“  De  poursuivre  l’étude  des  maladies  microbiennes  ou 
parasitaires  de  l’homme  et  des  animaux  ; 

3“  De  préparer  le  vaccin  antivariolique  nécessaire  à 
l’application  dans  la  colonie  des  dispositions  de  l’article  7 
du  décret  du  20  septembre  1911  ; 

4“  De  préparer  le  vaccin  antipesteux  nécessaire  à  la 
colonie  ; 

5“  D’étudier  la  meilleure  manière  de  fournir  à  la  colo¬ 
nie  des  quantités  de  sérum  antipesteux  qui  sont  néces¬ 
saires,  soit  pour  la  préparation  sur  place  du  sénim,  soit 
pour  tout  autre  moyen  qui  pourra  être  reconnu  supé- 

6®  D’étudier  la  valeur  des  virus  antimurins  et  de  recher¬ 
cher  si  ces  virus  peuvent  être  utilement  appliqués 
à  la  destruction  des  rats  et  des  souris  en  Nouvelle- 
Calédonie  ; 

7°  La  prophylaxie  spéciale  de  la  lèpre  (recherches  étio¬ 
logiques  et  thérapeutiques,  surveillance  médicale  des 
léproseries,  recherches  des  lépreux  indigènes  dans  les 
tribus,  statistique  et  classement  des  lépreux)  ; 

8“  De  fournir  aux  médecins  les  sérums  et  autres 
moyens  thérapeutiques  ainsi  que  toutes  les  indications 
utiles  pour  éclairer  leur  diagnostic  et  leurs  études  cli¬ 
niques  ; 

9®  De  procéder  à  toutes  les  analyses  demandées  par 
les  autorités  militaires  dans  l’intérêt  de  l’hygiène  des 
troupes.  • 
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HOTELS  RECOMMANDÉS  DES  STATIONS  THERMALES 


Aix-les-Bains 

Bplendid  Hôtel  Excelaior.  —  j"’  ordre.  La  plus  belle  situa¬ 
tion.  Dernier  confort.  Grands  jardins.  Tennis.  Garage. 
Golf  Links.  —  En  1914,  Ouverture  du  “  ROYAL  ", 
Hôtel  et  Restaurant  de  luxe. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Etablissement  Thermal  et  Hôtel  Biitannigae.  — 
Confort  moderne.  —  Grand  jardin.  —  Prix  modéré. 

Aix-les-Bains 

Hôtel  de  l’Enrope,  TUIa  Victoria  et  Hôtel  Bristol,  près  de 
l’Établissement  Thermal  et  les  Casinos,  80  appartements 
et  salles  de  Bains.  Unique  “  J ardin-Restaurant  ”,  Garage, 
etc.  E.  Leder,  propriétaire. 

Aix-les-Bains 

Begina  Hôtel  Bernascon.  —  250  chambres  avec  eau 
chaude  et  froide,  50  salles  de  bains.  —  Situation  élevée, 
tranquille,  et  à  proximité  de  l’établissement  thermal, des 
casinos,  etc.  —  Jardins  ombragés.  —  Vues  magnifiques. 
—  Bernascon  propriétaire. 

Biarritz 

Hôtel  d’Angleterre.  —  Recommandé  pour  familles  par 
sa  situation  exceptionnelle  sur  la  mer  et  ses  jardins  au 
midi.  — Tout  le  confort  le  plus  moderne.  M.  Campagne 
propriétaire. 

Bourbon-Lancy. 

Grand  Hôtel  de  ordre.  200  chambres,  ascenseur, 
lumière  électrique. 

Hôtel  St-Léger  de  2»  ordre.  100  chambres.  Confort 
moderne. 


Cauterets. 

Continental  Hôtel.  —  Situation  exceptionnelle.  Jardin 
Lumière  électrique.  250  chambres.  Restaurant  Louis  XV. 


Grand  Hôtel  dn  Parc,  de  tout  premier  ordre.  200  chambres, 
50  salles  de  bains  privées,  2  ascenseurs.  —  Régime  très 
soigné.  —  Védrine  frères. 


Dax 

Grand  Hôtel  des  Baignots.  —  Le  plus  important  de  la 
Station.  —  300  chambres  Touring-Club.  —  Ascenseurs.— 
Garage.  —  Splendide  parc  anglais. 

Êvian. 

Royal  Hôtel.  —  Luxe  et  confort  le  plus  raffiné.  Parc  de 
8  hectares.  Altitude  470  m.  Vue  sur  les  Alpes  et  le  lac 
Léman.  Cuisine  de  régime  sur  demande. 


Splendid  Hôtel.  —  Confort  familial.  Entièrement  remis  à 
neuf  en  1908.  Jardin.  Vue  splendide.  Pension  à  partir 
de  12  francs. 

Fougues. 

Splendid  Hôtel.  —  Confort  moderne.  Prix  modérés.  Le 

seul  situé  dans  le  parc  de  l'établissement. _ 

Ragaz-Pfœffers  (Suisse). 

Hôtel  Bristol.  —  Au  milieu 

automobile  pour  conduire  103' 


Sils  Maria  (Engadine,  Suisse). 

Giger’s  Hôtel  Waldhani.  - 


lieu  des  bois,  sur  une 
dominant  la  vallée  et 
3,  loin  du  bruit  et  de  la 
ire.  —  Alimentation 
lelle  comprenant  beau- 


Thonon-les-Bains. 

Hôtel  dn  Pare.  —  A  côté  de  l’établissement  thermal.  — 
l'r  ordre.  —  200  chambres.  —  Vue  splendide.  —  Vaste 
parc.  —  Hydrothérapie  complète  dans  l’hôtel.  —  Tables 


Vichy. 

Hôtel  du  Pare.  (Aeetti,  Directeur.) 


rante  chaude  et  froide. 
Menus  de  régimes. 


Hôtel  et  Villas  des  Ambas¬ 
sadeurs.  —  Bien  connus 
pour  leurs  installations  hy¬ 
giéniques,  confortables,  élé¬ 
gantes.  —  Partout  eau  cou- 
-  Cuisine  simple  renommée. 


L’ERMITAGE  D’EVIAN-LES-BAINS 

La  maison  de  Régime  par  excellence  =  Cures  d’air  et  de  soleil 
RELIÉ  A  L’ÉTABLISSEMENT  THERMAL  PAR  UN  FUNICULAIRE 

Saison  d’Avril  à  Novembre  LA  DIRECTION 
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NOUVELLES  (Suite) 


STATISTIQUE  DU  MOUVEMENT 
DE  LA  POPULATION  FRANÇAISE  EN  -1913 

Le  Joiinal  officiel  a  publié  le  rapport  du  direc¬ 
teur  de  la  statistique  générale  de  la  France,  au  minis¬ 
tère  du  Travail  et  de  la  Prévoyance  sociale,  en  donnant 
des  résultats  comparatifs  pour  un  certain  nombre  de 
pays.  Nous  reproduisons  ici  quelques  extraits  qui  con¬ 
firment  malheureusement  la  diminution  progressive  de 
la  natalité  en  France. 

Balance  des  naissances  et  des  décès.  ■ — •  L’année  1913  a 
donné  lieu  à  un  excédent  de  41  901  naissances,  soit  10 
p.  10  000  habitants  ;  l'excédent  constaté  en  1912  était  un 
peu  plus  élevé  :  57  91 1  naissances,  soit  15  p.  10  000  habi- 

Ce  chiffre,  déjà  faible,  se  trouve  ainsi  réduit  d’un  tiers 
environ  ;  la  diminution  est  due  pour  une  part  à  un  léger 
abaissement  de  la  natalité  :  5  112  naissances  de  moins 
en  1913  ;  elle  provient  surtout  d’une  augmentation 
de  10  898  sur  le  nombre  des  décès.  La  mortalité  de  1912 
ayant  été  exceptionnellement  faible,  on  pouvait  prévoir 
que,  par  une  compensation  assez  naturelle,  le  nombre  des 
décès  remonterait  en  1913  à  un  chiffre  plus  élevé.  Heureu¬ 
sement  la  mortalité  est  demeurée  relativement  basse 
en  1913,  de  sorte  que  les  excédents  de  naissances  cons¬ 
tatés  dans  les  deux  dernières  années  sont  peu  différents. 

Des  cinq  années  précédentes,  quatre  avaient  donné 
des  excédents  de  naissances  :  48  043  en  1908,  14  608  en 
1909,  71  418  en  1910,  57  911  en  1912  ;  pendant  l’année 
1911,  le  nombre  des  décès  avait  dépassé  de  34  869  celui 
des  naissances.  Au  total,  l'excédent  annuel  moyeu  des 
naissances,  pour  la  période  1908-1912,  a  été  de  31  422, 
cliiffre  inférieur  d’un  quart  à  celui  de  1913.  L’accroisse¬ 
ment  naturel  de  la  population  française  demeure  donc  à 
peu  près  insignifiant. 

En  1913,  on  constate  des  excédents  de  naissances  dans 
49  départements,  au  lieu  de  56  en  1912  et  23  seulement 
en  1911,  année  où  les  décès  ont  surpassé  les  naissances  1 
en  1910  et  1909,  on  avait  relevé  des  excédents  de  nais¬ 
sances  respectivement  dans  55  et  40  départements. 

Par  rapport  au  chiffre  de  la  population  légale  en  1911, 
l’excédent  de  naissances  est  de  10  p.  10  000  habitants 
pour  la  France  entière  ;  les  départements  où  cet  excédent 
atteint  les  valeurs  les  plus  élevées  sont  :  Pas-de-Calais, 
99  P'  10  000  habitants  ;  Finistère,  84  ;  Morbihan, 71  ; 
Lozère,  68  ;  Vendée,  60  ;  Nord,  53  ;  5Ieurthe-et-Moselle, 
51  ;  territoire  de  Belfort,  49  ;  Corse,  47  ;  Basses-Pyré¬ 
nées,  40  ;  Haute- Vienne,  38  ;  Côtes-du-Nord,  Deux- 
Sèvres,  33  ;  Vosges,  Doubs,  32.  Ces  départements  sont 
ceux  qui  donnaient  l’année  précédente  les  plus  forts  excé¬ 
dents  ;  mais,  pour  chacun  d’eux,  sauf  la  Lozère  et  la 
Vendée,  le  chiffre  a  diminué  ou  est  resté  stationnaire. 

Dans  38  départements,  on  a  enregistré  plus  de  décès 
que  de  naissances  en  1913  ;  les  départements  à  excédents 
de  décès  étaient  au  nombre  de  31  en  1912,  64  en  1911, 
32  en  1910,  47  en  1909. 

Lorsqu’on  classe  ces  départements  d’après  la  valeur 
relative  de  l’excédent  de  décès  par  rapport  au  chiffre  de 
la  population  légale  en  1911,  ceux  qui  fournissent  les  pro¬ 
portions  les  plus  élevées  sont  :  Lot,  59  p.  10  000  habitants  ; 
Gers,  56;  Haute-Garonne,  51;  Orne,  50;  Tarn-et-Ga- 


ronne,  46  ;  Yonne,  44  ;  Ariège,  Haute-Pyrénées,  Vau¬ 
cluse,  28  ;  Nièvre,  27  ;  Aube,  Calvados,  25  ;  Eure,  Gironde 
21.  Ces  départements  donnaient  déjà  les  années  précé¬ 
dentes  des  excédents  de  décès  aussi  considérables  ;  dans 
la  majeure  partie  d’entre  eux,  on  constate  à  la  fois  une 
faible  natalité  et  une  forte  mortalité. 

En  résumé,  l’état  démographique  général-  du  pays  ne 
se  modifie  guère.  Chaque  année,  la  vallée  de  la  Garonne, 
la  Normandie,  les  régions  du  plateau  de  Laugres,  du 
Daupliiné  enregistrent  plus  de  décès  que  de  naissances 
et  se  dépeuplent  de  plus  en  plus.  Dans  le  Nord,  le  Pas- 
de-Calais,  la  Bretagne,  l’excédent  des  naissances  sur  les 
décès  est  plus  faible  eu  1913  qu’en  1912,  cela  tient  surtout 
à  ce  que  le  nombre  des  arrondissements  à  excédent  de 
naissances  a  diminué. 

Mariages.  — ■  On  a  enregistré  298  760  mariages  en  1913, 
soit  13  169  de  moins  que  l’année  précédente.  Sans  doute, 
le  nombre  de  1912,  31 1  929,  était  très  élevé,  à  peine  infé¬ 
rieur  à  ceux  de  1907  (314  061)  et  1908  (315  641)  qui 
avaient  subi  les  effets  de  la  mise  en  application  de  la  loi 
du  21  juin  1907,  simplifiant  les  conditions  et  formalités 
du  mariage.  Il  semble  cependant  que  le  recul  du  nombre 
des  mariages  en  1913  n’est  pas  dû  seulement  à  un  effet 
de  compensation  amenant  une  baisse  passagère  après 
plusieurs  années  à  nuptialité  élevée. 

Les  départements  où  la  proportion  de  nouveaux  mariés 
pour  10  000  habitants  recensés  en  1911  atteint  les  valeurs 
les  plus  fortes  sont  :  Seine,  213  ;  Nord,  172  ;  Seine-Infé¬ 
rieure,  171  ;  Loire-Inférieure,  163  ;  Pas-de-Calais,  164  ; 
Ille-et-Vilaine,  162;  Seine-et-Oise,  159;  Marne,  156; 
Finistère,  Indre-et-Loire,  153  ;  territoire  de  Belfort,  154  ; 
Loire,  151  ;  Manche,  150. 

Les  proportions  les  plus  faibles  ont  été  relevées  dans 
les  départements  suivants  :  Gers,  Tarn-et-Garonne, 
114  nouveaux  mariés  pour  10000  habitants;  Hautes - 
Pyrénées,  115  ;  Corse,  Creuse,  118  ;  Hautes-Alpes,  Ariège, 
120  ;  Meuse,  Basses-Pyrénées,  Haute-,Savoie,  122  ;  Lot, 
Lot-et-Garonne,  123. 

Les  départements  à  forte  ou  à  faible  nuptialité  sont 
toujours  à  peu  près  les  mêmes.  Les  premiers  sont  des  dé¬ 
partements  industriels,  sauf  quelques  départements  agri¬ 
coles  de  l’Ouest.  Les  seconds  sont  des  départements  mon¬ 
tagneux  donnant  lieu  à  une  émigration  notable  vers  les 
villes  ;  ils  comprennent  aussi  des  départements  de  la 
vallée  de  la  Garonne. 

Divorces.  —  Le  nombre  des  divorces  transcrits  sur  les 
registres  de  l’état  civil  a  augmenté  d’environ  500  : 
15  076  en  1913  au  lieu  de  14  579  en  1912  ;  l’année  précé¬ 
dente  l'accroissement  était  trois  fois  plus  considérable  ; 
en  1911,  on  n’avait  eu  effet  enregistré  que  13  058  divorces. 
En  1900,  le  nombre  des  divorces,  7  157,  n’atteignait  pas 
la  moitié  du  eldffre  actuel  :  en  treize  ans,  le  nombre  des 
divorces  a  plus  que  doublé. 

Le  rapport  du  nombre  des  nouveaux  divorcés  au  chiffre 
de  la  population  légale  a  passé  de  366  pour  i  million  d’ha¬ 
bitants  en  1900,  à  736  en  1912,  et  761  en  1913. 

Ce  sont  toujours  les  départements  de  la  région  pari¬ 
sienne  et  de  la  région  normande  qui  fournissent  le  plus 
grand  nombre  de  divorces,  eu  égard  au  chiffre  de  la  popu¬ 
lation. 
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Naissances.  —  On  a  enregistré,  en  1913,  745  539  enfants 
vivants  au  moment  de  la  déclaration  de  naissance  et,  en 
outre,  34  119  mort-nés  ou  enfants  décédés  avant  la  décla¬ 
ration,  soit  un  total  de  779  658  naissances.  Les  départe¬ 
ments  où  la  natalité  a  été  la  plus  élevée  en  1913,  sont  : 
Pas-de-Calais,  266  enfants  déclarés  vivants  pour  10  000 
habitants  ;  Finistère  259  ;  Morbihan,  248  ;  Seine-Infé¬ 
rieure,  240  ;  Meurthe-et-Moselle,  239  ;  Côtes-du-Nord, 
236;  Lozère,  219;  Doubs,  217;  Nord,  216;  Mayenne, 
213  ;  Vendée,  2ii  ;  territoire  de  Belfort,  Vosges,  210. 

Mort-nés.  ■ —  Le  nombre  des  mort-nés  ou  enfants  morts 
avant  la  déclaration  de  naissance  reste  toujours  à  peu 
près  invariable  :  34  iig  en  1913,  au  lieu  de  34  312 
en  1912.  33  840  en  1911.  Par  rapport  au  chiffre  de  la  popu¬ 
lation  légale,  correspond  à  ces  nombres  une  proportion 
de  9  p.  10  000  habitants. 

Si  l’on  rapporte  le  nombre  des  mort-nés  au  total  des 
naissances  (enfants  nés  vivants  et  mort-nés)  on  trouve, 
en  1913,  comme  les  années  précédentes,  mie  proportion 
de  44  mort-nés  pour  10  000  nouveau-nés. 

Décès.  —  Pendant  l’année  1913,  on  a  enregistré 
703  638  décès  (mort -nés  non  compris),  chiffre  légèrement 
supérieur  à  celui  de  l’année  précédente,  692  740,  le  plus 
bas  que  l’on  ait  constaté  en  France  depuis  le  début  du 
dix-neuvième  siècle.  La  jiroportion  des  décès  par  rapport 
à  la  population  légale,  qui  s’était  abaissée  à  175  p.  10  000 
habitants  en  1912,  s’est  relevée  à  178  en  1913;  elle  de- 
meeur  inférieure  au  taux  de  1911  (196)  et  même  à  celui 
de  1910  (179),  année  où  cependant  la  mortalité  avait  été 
exceptionnellement  basse. 

L’augmentation  de  la  mortalité  a  été  générale  ;  par 
rapport  à  1912,  le  nombre  des  décès  s’est  accru  dans 
64  départements,  il  est  resté  stationnaire  dans  i  dépar¬ 
tement,  la  Savoie.  Les  plus  fortes  augmentations  en 
valeur  relative  ont  été  constatées  dans  les  départements 
suivants  ;  Bouches-du-Rhône,  Dordogne,  16  décès  en  plus 
par  10000  habitants:  Var,  14;  Haute-Savoie,  13;  ter¬ 
ritoire  de  Belfort,  Corse,  Somme,  Haute-Vienne,  12  ; 
Aveyron,  Tarn-et-Garonne,  Vaucluse,  ii. 

Dans  22  départements,  on  a  enregistré  moins  de  décès 
en  1913  qu’en  1912  ;  la  seule  diminution  importante,  en 
valeur  relative,  est  celle  de  la  Lozère,  16  décès  en  moins 
pour  10  000  habitants. 

Eu  égard  au  nombre  des  habitants,  les  départements  où 
l’on  a  constaté  en  1913  les  plus  faibles  proportions  de 
décès  se  classent  dans  l’ordre  suivant  :  Creuse,  141  décès 
pour  10  000  habitants  ;  Indre,  142  ;  Laudes,  146  ;  Allier, 
150:  Lozère,  Vendée,  Vienne,  151  :  Corrèze,  Haute- 
Vienne,  152  ;  Cher,  155  ;  Deux-Sèvres,  15g.  Comme  les 
années  précédentes,  les  départements  du  centre-ouest 
sont  ceux  qui  ont  la  plus  faible  mortalité. 

S'TA'risïiQUE  INTERNATIONALE.  —  Le  relevé  des  chiffres 
des  mariages,  des  naissances  et  des  décès  a  été  fait  pour 
40  États  depuis  l’année  1913  et  voici  des  rcuseigneemnts 
succincts  qui  permettent  des  comparaisons  avec  la  France  : 

Mariages.  —  Parmi  les  Etats  européens,  la  France  a 
une  nuptialité  assez  élevée.  Le  taux  moyen  calculé  pour 
notre  pays,  156,  est  voisin  de  ceux  de  l’Autriche,  de  l’An¬ 
gleterre  et  de  l’Italie,  154.  Il  est  supérieur  à  ceux  de  la 
vSuisse,  150,  de  l’Espagne,  145,  et  des  Pays-Bas,  147  ; 


mais  légèrement  inférieur  à  ceux  de  l’empire  allemand, 
159  et  de  la  Belgique,  158. 

Les  pays  où  le  coefficient  de  nuptialité  atteint  les 
valeurs  les  plus  considérables  sont  ceux  situés  à  l’est  de 
l’Europe  et  dans  les  Balkans.  Au  contraire,  les  pays  du 
nord  de  l’Europe  présentent  une  faible  nuptialité. 

Le  coefficient  de  nuptialité  est  assez  stable  dans  la  plu¬ 
part  des  grands  États  européens.  Les  variations  extrêmes 
pour  10  000  habitants  ont  été  :  Irlande,  6  ;  Suède,  Suisse, 
8  ;  Empire  allemand,  France,  9  ;  Pays-Bas,  Danemark, 
ii;  Angleterre,  Autriche,  12  ;  Belgique,  Norvège,  13. 

Depuis  1902,  la  proportion  des  nouveaux  mariés 
pour  10  000  habitants  a  décru  dans  la  plupart  des  pays 
considérés  :  Belgique,  Pays-Bas,  Empire  allemand,  An¬ 
gleterre,  Autriche,  Ecosse.  Dans  d’autres,  notamment 
en  France,  dans  les  républiques  sud-américaines,  en  Aus¬ 
tralie,  au  Japon,  elle  a  augmenté.  En  Suède,  en  Nor¬ 
vège  et  eu  Irlande,  elle  est  plutôt  stationnaire. 

Naissances.  —  Le  coefficient  de  natalité  est  plus  va¬ 
riable  :  il  diffère  considérablement  suivant  les  pays.  Tan¬ 
dis  que  la  proportion  des  enfants  déclarés  vivants  pour 

10  000  habitants  (année  moyenne  de  la  période  1913-1912) 
s’abaisse  respectivement  à  200,  212  et  215  en  France  et 
dans  les  états  de  Vermont  et  du  Maine  (État-Unis  d’Amé¬ 
rique),  elle  atteint  405  en  Roumanie,  447  en  Bulgarie  et 
465  dans  les  50  gouvernements  de  la  Russie  d’Europe. 
Les  autres  États  s’échelonnent  entre  ces  deux  extrêmes. 

En  Europe,  les  pays  qui  fournissent,  après  la  France, 
les  coefficients  de  natalité  les  plus  faibles  sont  :  l’Irlande, 
233  ;  la  Belgique,  250  ;  la  Suède,  258  ;  l’Angleterre,  262. 

11  est  intéressant  de  constater  que  la  Suède  et  l’Irlande, 
qui  ont  une  natalité  très  faible,  comptent  parmi  les  États 
européens  où  la  nuptialité  s’abaisse  à  un  taux  anormal  ; 
en  France,  en  Belgique  et  en  Angleterre,  au  contraire,  la 
nuptialité  atteint  une  valeur  moyenne. 

La  natalité  est  très  élevée  en  Hongrie  (362),  en  Autri¬ 
che  (339),  dans  l’Empire  allemand  (316).  L’Espagne  est  le 
pays  de  l’Europe  méridionale  qui  possède  la  natalité  la 
plus  élevée  (340).  L’Italie,  le  Portugal  ont  des  coefficients 
légèrement  inférieurs  compris  entre  300  et  330.  Pour 
l’Angleterre,  l’Ecosse  et  les  pays  Scandinaves,  les  taux 
sont  assez  voisins  entre  eux  et  varient  entre  252  (Suède) 
et  283  (Écosse). 

En  Europe,  abstraction  faite  de  l’Italie  et  de  l’Espagne, 
la  natalité  décroît  en  général  de  l’Est  à  l'Ouest.  La  Russie 
et  les  peuples  balkaniques  fournissent  les  coefficients  les 
plus  élevés.  Ensuite  viennent  la  Hongrie,  l’Autriche  et 
l’Allemagne,  les  Pays-Bas,  la  Suisse  ;  puis  l’Ecosse,  l’An¬ 
gleterre,  la  Belgique  et  finalement  la  France. 

De  l’examen  des  coefficients  calculés  pour  les  pays  hors 
d’Europe,  il  ressort  que  les  États  de  l’Amérique  du  Sud 
ont  une  natalité  élevée,  voisine  de  celle  de  l’Espagne 
(Uruguay,  33g  nés  vivants  pour  10  000  habitants  ;  Argen¬ 
tine,  357  ;  Chili,  381),  et  que  l’Australie  (266)  et  la  Nou¬ 
velle-Zélande  (268)  fournissent  des  proportions  sensible¬ 
ment  égales  à  celle  de  l’Angleterre. 

Dans  tous  les  pays,  sauf  l’Italie,  les  États  balkaniques, 
les  États  de  l’Amérique,  le  J  apon,  l’Australie,  la  natalité 
a  diminué  de  1903  à  1912,  continuant  ainsi  le  mouvement 
général  de  baisse  commencé  vers  1880.  Mais  pour  certains 
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États,  en  Amérique  notamment,  la  hausse  constatée  ne 
doit  être  qu’apparente  ;  elle  provient  vraisemblablement 
d’un  meilleur  enregistrement  des  naissances.  Ainsi  dans 
le  Michigan,  la  nouvelle  loi  sur  la  déclaration  et  l’enre¬ 
gistrement  des  naissances,  mise  en  vigueur  le  janvier 
igoC,  a  produit  une  augmentation  d’environ  lo  ooo  nais¬ 
sances. 

La  baisse  de  la  natalité  n’est  donc  pas  un  phénomène 
particulier  à  notre  pays  ;  même  dans  certains  États,  la 
décroissance  est  plus  rapide.  Si,  en  effet,  le  taux  de  la 
natalité  de  1913  est  inférieur  en  France  de  10  p.  100  par 
rapport  au  taux  de  1903,  la  baisse  a  été  légèrement  supé¬ 
rieure  en  Autriche  {13  p.  100),  en  Angleterre  (ib  p.  100), 
dans  l’Empire  allemand  (17  p.  100).  Dans  quelques 
Etats  de  cet  empire,  la  chute  a  été  encore  plus  rapide  :  eu 
Saxe,  par  exemple,  le  coefficient  de  natalité  s’est  abaissé 
de  façon  continue  de  342  eu  1903  à  257  en  1912,  soit  un 
taux  de  diminution  de  25  p.  100.  La  Saxe,  qui  était  l’État 
de  l’Empire  allemand  possédant  la  plus  forte  natalité  au 
commencement  de  ce  siècle,  vient  maintenant  après  la 
Bavière  {299),  la  Prusse  (289),  le  Wurtemberg  (287),  le 
grand-duché  de  Bade  (278). 

Une  conséquence  de  cet  abaissement  rapide  et  continu 
de  la  natalité  est  que  rares  sont  les  États  européens  où, 
en  1912,  ou  a  compté  plus  de  300  enfants  nés  vivants 
pour  10  000  habitants  (ce  sont  les  pays  de  l’Europe  orien¬ 
tale  et  méridionale).  Dans  l’Empire  allemand,  la  propor¬ 
tion  calculée  n’a  été  que  de  282  en  1913,  au  lieu  de  338 

Cependant,  dans  tous  ces  pays,  le  coefficient  de  natalité 
est  encore  bien  supérieur  à  celui  de  la  France,  les  excé¬ 
dents  de  naissances  sur  les  décès  restent  considérables, 
comme  on  l’a  vu  précédemment,  tandis  qu’en  France  ils 
sont  très  faibles  ou  négatifs  (comme  en  1907  et  1911). 

Décès.  —  En  France,  on  a  enregistré  191  décès  pour 
10000  habitants,  durant  l’année  moyenne  1903-1912. 
I,es  pays  d’Europe  où  la  mortalité  moyenne  est  plus  élevée 
se  classent  dans  l’ordre  suivant  :  Russie,  298  décès  pour 
10  000  habitants  ;  Roumanie,  251  ;  Hongrie,  250  ;  Es¬ 
pagne,  242  ;  Bulgarie,  Serbie,  250  ;  Autriche,  228  ;  Italie, 
21 1.  Les  coefficients  calculés  sont  plus  faibles  dans  l’Em¬ 
pire  allemand  (i8i  décès  pour  10  000  habitants)  ;  l’Ir¬ 
lande,  172  ;  la  Belgique,  162  ;  l’Ecosse,  161  ;  l’Angleterre, 
la  Suisse,  149  ;  la  Suède,  146  ;  les  Pays-Bas,  145  ;  la  Nor¬ 
vège,  140  ;  et  le  Danemark,  139. 

I^a  comparatson  n’est  pas  favorable  à  la  France,  sur 
tout  si  l’on  tient  compte  de  sa  faible  natalité. 

Et,  en  raison  précisément  de  la  faiblesse  de  sa  natalité 
depuis  de  longues  années,  la  France  compte  sensiblement 
plus  de  vieillards,  à  nombre  égal  d’habitants,  que  les 
autres  pays,  et  ce  sont  les  vieillards  qui  pèsent  le  plus 
dans  le  calcul  de  la  mortalité  générale. 

Durant  la  période  décennale  1903  à  1912,  la  mortalité 
a  diminué  dans  presque  tout  les  États,  sauf  en  Ftance  où 
elle  est  demeurée  à  peu  près  stationnaire,  et  dans  les  pays 
d’Amérique,  où  elle  paraît  avoir  augmenté.  Mais,  pour 
ces  derniers  États,  il  coumeut  d’observer  que  l’augmenta¬ 
tion  ou  la  stagnation  de  la  mortalité  sont  probablement 
dues  aux  meilleures  conditions  d’enregistrement  des 
décès. 

En  comparant  les  coefficients  calculés  pour  les  deux 


périodes  1903-1912  et  1S91-1900,  on  constate  que  la 
mortalité  diminue  dans  tous  les  Etats  européens.  Eu 
France,  d’une  période  à  l’autre,  elle  s’est  abaissée  de 
Il  p.  100  ;  les  seuls  pays  où  la  diminution  ait  été  propor¬ 
tionnellement  moins  forte  sont  :  la  Finlande  (10  p.  100), 
l’Irlande  (5  p.  100).  La  diminution  atteint  ii  p.  100  en 
Suède  ;  12  p.  100  en  Italie  ;  14  p.  100  en  Écosse,  en  Au¬ 
triche  ;  16  p.  100  en  Belgique  ;  18  p.  100  en  Angleterre 
et  dans  l’Empire  allemand  :  20  p.  100  au  Danemark  et 
21  p.  100  aux  Pays-Bas. 

La  mortalité  a  donc  diminué  relativement  beaucoup 
moins  en  France  que  dans  certains  pays  où  elle  était 
déjà  plus  faible,  comme  le  Danemark,  les  Pays-Bas, 
l’Angleterre,  l’Ecosse,  la  Belgique. 

De  ces  documents  plutôt  navrants  pour  notre  amour- 
propre  national,  il  résulte  péremptoirement  que  la 
France  a  moins  de  naissances  et  plus  de  décès  que  les 
autres  pays.  Et  dire  que  la  première  lutte  à  entreprendre 
est  contre  l’alcoolisme,  et  que  cette  lutte  dépend  de 
l’état  d’âme  de  nos  législateurs  !  Or,  il  vient  de  se  former, 
dans  leur  sein,  un  comité  de  défense  en  faveur  des  bouil¬ 
leurs  de  cru  ! 

Comment  on  traitait  ie  mai  de  tête  dans  l’Antiquité. 

Le  DI  Maurice  Albert,  dans  son  ouvrage  sur  les  Médecins 
grecs  à  Rome,  nous  donne  les  forts  curieux  détails  que 
voici  sur  le  traitement  conseillé  par  Cœlius  Aurelianus 
dans  la  céphalée. 

«  Après  la  diète  de  trois  jours  et  la  saignée  obligatoire, 
ou  frottait  doucement  la  tête  endolorie  avec  de  l’huile 
de  plantain  ou  de  chicorée.  Le  quatrième  jour  on  accordait 
au  malade  une  nourriture  légère,  du  pain  et  des  citrouille  f , 
et  le  cinquième  des  aliments  plus  substantiels,  du  pain,  des 
œufs  et  des  petits  oiseaux.  C’est  le  sixième  jour  seulement 
que  la  portion  entière,  la  viande  et  même  la  chair  de  porc 
était  substituée  à  la  portion  congrue.  Si  la  maladie  per¬ 
sistait  (voilà  un  mal  de  tête  bien  récalcitrant),  on  impo¬ 
sait  derechef  une  diète  d’un  jour  et,  pendant  les  six  qui 
suivaient,  on  recommençait  à  graduer  savamment  l'ali¬ 
mentation,  on  allait  des  citrouilles  au  porc  salé,  en  passant 
par  les  œufs,  les  petits  oiseaux,  le  lièvre,  le  chevreuil  et 
les  aromates.  Le  huitième  jour,  la  migraine  étant  classée 
dans  les  maladies  du  genre  resserré,  on  employait  des 
remèdes  relâchants.  Ou  faisait  vomir  et  on  couchait  le 
patient,  mais  le  sommeil  étant  considéré  comme  un 
resserrant,  ou  ne  le  laissait  pas  dormir.  Pour  le  .consoler 
de  cette  insomnie  douloureuse,  on  lui  faisait  absorber  de 
la  graine  de  moutarde  macérée  dans  du  vinaigre  et  des 
décoctions  de  thym,  d’origan  et  d’hysope.  Si  le  mal,  au 
lieu  de  se  cahner,  s’exaspérait,  les  médecins  faisaient 
comme  lui,  et  cela  se  sentait  aux  remèdes  nouveaux 
qu’ils  appelaient  à  leur  aide.  Ils  rasaient  la  tête  du  malade 
à  contre-poil  et  quand  la  peau  du  crâne  était  bien  rouge, 
ils  la  frottaient  vigoureusement  avec  du  nitre.  Puis,  de  la 
nuque  au  bas  du  dos,  ils  appliquaient  une  série  de  ventou¬ 
ses  scarifiées,  recouvertes  d’un  enduit  adhésif,  et,  cet 
emplâtre,  ils  l'arrachaient  ensuite  avec  violence.  Après 
ces  efforts  héroïques,  si  le  patient  n’était  ni  mort  ni 
guéri...  on  l’envoyait  aux  Eaux». 


—  4SI  - 


—  XX XVI  - 


NOUVELLES  (Suite) 


Certificats  médicaux  imposés  aux  fiancés.  —  Le  conseil 
mixte  du  patriarcat  arménien  a,  au  cours  d’une  séance 
récente,  pris  une  résolution  des  plus  sages  et  toute 
moderne.  Il  s’agit,  dit  le  Bulletin  médical  de  Constanti¬ 
nople,  de  préparer  un  règlement  spécial  d’après  lequel  les 
Arméniens  des  deux  sexes  devant  contracter  mariage 
seront  tenus  désormais  de  présenter  au  patriarcat,  en 
vue  de  l’obtention  du  permis  de  mariage,  un  certificat 
médical  établissant  leur  parfaite  santé. 

Le  projet  de  ce  règlement  sera  présenté  à  l’approba¬ 
tion  de  l’assemblée  nationale  arménienne. 

Les  étudiants  étrangers  aux  universités  allemandes.  — 
Le  nombre  des  étudiants  étrangers  diminue  aux  univer¬ 
sités  allemandes.  Les  statistiques  officielles  constatent 
le  fait  et  en  trouvent  l’explication  dans  les  mesures  qui  ont 
été  prises  contre  les  étudiants  russes.  Au  cours  du  semestre 
d’hiver  qui  vient  de  se  terminer  le  nombre  total  des  jeunes 
gens  nés  hors  do  l’empire  et  immatriculés  aux  Universités 
allemandes  s’élevait  à  5,015,  contre  5,196  pendant  la 
période  correspondante  de  l’année  dernière  et  4,952  au 


cours  de  l’hiver  1911-1912.  La  Russie  qui,  l’an  passé, 
envoyait  2,440  étudiants,  n’en  envoie  plus  que  2,259 
Mais  le  chiffre  que  donnent  les  litats  balkaniques  est  éga¬ 
lement  inférieur  à  ce  qu’il  était  avant  la  guerre  :  493  contre 
574  que  fournit  la  statistique  d’il  y  a  deux  ans.  Les  Rou¬ 
mains  ont  été  moins  nombreux,  alors  que  les  Turcs  et  les 
Monténégrins  ont  augmenté.  Voici  quelques  précisions: 
Bulgares  {122)  (153  il  y  a  deux  ans)  ;  Serbes,  81  (94)  ; 
Grecs,  75  (99)  ;  Roumains  144  (1O6)  ;  Turcs,  65  (60)  ;  Mon¬ 
ténégrins  6  (contre  2).  L’-'i.utriche-Hongrie  (887  contre 
843),  la  Suisse  (354  contre  341)  et  l’Angleterre  (150  contre 
159)  fournissent  encore  le  contingent  le  plus  élevé. 
L’apport  de  la  France  est  si  insignifiant  qu’il  n’est  même 
pas  mentionné.  De  tous  les  étrangers,  les  étudiants 
en  médecine  sont  les  plus  nombreux:  2,173  contre 
2,276  pendant  la  période  correspondante  de  l’an  passé. 
Les  grandes  villes  universitaires.  Berlin  {1,542),  Munich 
(655)  et  Leipzig  (699)  sont  les  prircipaux  points  d’attrac¬ 
tion.  A  Berlin,  les  étrangers  forment  16  p.  100  de  la 
jeunesse  universitaire. 


INTÉRÊTS  PROFESSIONNELS 


LES  SPÉCIALITÉS  PHARMACEUTIQUES 
DANS  LE  PROJET  DE  LOI 
SUR  L’EXERCICE  DE  LA  PHARMACIE 

On  sait  qu’actuellement  l’exercice  de  la  pharmacie 
est  encore  assujetti  à  la  loi  du  21  germinal  an  XI, 
c’est-à-dire  à  une  loi  qui  remonte  à  plus  de  cent  dix  ans. 
Voici  vingt-cinq  ans  qu’un  projet  de  nouvelle  loi  a  été 
déposé  sur  le  bureau  de  la  Chambre  des  députés  par  le 
Gouvernement  et  dernièrement  encore  la  Commission 
d’hygiène  publique  avait  à  examiner  des  propositions 
nouvelles  visant  le  point  spécial  des  spécialités  pharma¬ 
ceutiques.  JI.  le  député  Henri  Schmidt  a  déposé  derniè¬ 
rement  son  rapport  au  nom  de  la  commission  d’hygiène, 
et  voici  les  articles  de  loi  concernant  les  spécialités 
pharmaceutiques. 

»  Art.  20,  —  Les  droguistes  pharmaceutiques  peuvent 
détenir  et  vendre  toutes  drogues,  produits  chimiques  ou 
préparations  pharmaceutiques,  même  s’ils  ne  répondent 
pas  aux  formules  du  Codex  français,  à  la  condition  que  ces 
produits  soient  étiquetés  et  vendus  conformément  à  leur 
composition. 

»  Art.  21.  —  Lorsqu’un  établissement  exploitera  et 
mettra  en  vente  soit  des  drogues  simples  ou  des  produits 
chimiques  destinés  à  la  pharmacie,  préparés  pour  la  vente 
au  consommateur  et  livrés  sous  cachets  au  pharmacien, 
soit  des  compositions  ou  préparations  pharmaceutiques 
mises  en  vente  dans  les  mêmes  conditions,  il  devra  être 
exploité  soit  par  un  pharmacien,  soit  par  une  société  en 
nom  collectif  dont  l’un  des  associés  gérant  sera  pharma¬ 


cien,  soit  par  une  société  en  commandite  simple  dont 
le  commandité  sera  pharmacien,  soit  par  une  société 
anonyme  dont  tous  les  actionnaires  seront  pharmaciens. 

«  Tout  pharmacien  qui  prendra  le  gestion  d’un  établis¬ 
sement  semblable  sera  tenu  de  déposer  son  diplôme  dans 
les  conditions  fixées  par  l’article  2. 

«  Art.  22.  —  Les  médicaments  visés  dans  l’article  pré¬ 
cédent  devront  porter  une  étiquette  indiquant  le  nom,  le 
domicile  et  la  qualité  de  pharmacien  du  fabricant,  ainsi 
que  le  nom  et  la  dose,  par  unité  de  prix,  des  principes 
actifs  entrant  dans  leur  composition. 

<<  L’étiquette  devra,  en  outre,  porter  un  numéro  d’ordre 
indiquant  le  classement  sous  lequel  aura  été  inscrit,  dans 
un  registre  spécial  ouvert  à  cet  effet  à  l’Académie  de 
médecine,  le  nom  et  la  dose  de  toutes  les  substances 
entrant  dans  la  composition  du  produit.  Ce  registre  ne 
pourra  être  communiqué  qu’aux  experts  chimistes  régu¬ 
lièrement  munis  des  pouvoirs  judiciaires. 

«  Art.  23.  —  La  vente,  la  livraison  et  l’annonce 
de  tout  remède  secret  sont  interdites. 

«  Sont  considérés  comme  remèdes  secrets  les  médica¬ 
ments  simples  ou  composés  qui  ne  sont  pas  munis  d’une 
étiquette  portant  les  indications  prévues  par  les  arti¬ 
cles  7  et  22  de  la  présente  loi. 

«  Sont  également  considérés  comme  remèdes  secrets 
les  médicaments  non  inscrits  au  Codex,  ou  dans  une  phar¬ 
macopée  étrangère,  ou  dans  mie  do  leurs  précédentes 
éditions,  livrés  aux  pharmaciens  pour  être  revendus  par 
ceux-ci  soit  en  nature,  soit  après  avoir  subi  une  manipu¬ 
lation,  et  qui  ne  sont  pas  munis,  au  moment  de  leur  livrai¬ 
son  aux  pharmaciens,  d’une  notice  indiquant  leurs  carac¬ 
tères  d’identité  et,  s’il  y  a  lieu,  leur  degré  de  toxicité.  » 
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IVIor’ts  au  champ  d'honneur 

Panai  tant  de  héros  qui  se  disputent,  au  sacrifice 
de  leur  vie,  l’honneur  d’assurer  le  triomphe  définitif 
de  la  civilisation  sur  la  barbarie,  le  corps  médical 
français  tient  une  place  avancée.  Beaucoup  ont  été 
tués  :  gloire  à  ces  victimes  !  Beaucoup  ont  été 
blessés  :  puissent-ils  guérir  complètement  de  leurs 
blessures  !  D'autres  ont  été  faits  prisonniers,  au 
mépris  d’une  des  conventions  les  plus  strictes  et 
les  plus  élémentaires  de  la  Convention  de  Genève  : 
les  uns  nous  ont  été  rendus  ;  certains  sont  encore 
retenus  en  Allemagne  :  puisse  leur  douloureuse  cap¬ 
tivité  ne  pas  durer  trop  longtemps  ! 

La  belle  conduite.et  le  dévouement  de  ces  médecms 
français  leur  ont  valu,  dans  bien  des  cas,  d’être 
cités  à  l’ordre  du  jour  ou  de  recevoir  la  distinction 
des  braves.  Nous  conservons  leurs  noms  avec  une 
admiration  émue,  et  nous  les  citerons  aussi. 

Commençons  par  saluer  de  nouveau  ceux  qui  ont 
payé  de  leur  vie  leur  dévouement  aux  ble.ssës  et 
à  la  mère  patrie.  I/Cs  voici  : 

MM. 

Augier  (Adrien),  aide-major  au  68». 

Batiiias  (Henri),  médecin-major  du  28“  dragons. 
Baur,  médecin  principal  de  i‘'“  classe. 

Baux  (Victor),  médecin  principal  de  irc  classe. 
Boiueau  (Joseph),  aide-major  au  11»  territorial. 
Bonhomme,  médecin-major  au  450  d’infanterie. 
Boree  (Paul),  médecm  auxiliaire  au  21“  d’infanterie. 
Bu’rTEREiN,  médecin  du  collège  de  Baunie-les-Dames. 
Cambon,  médecin  aide-major  au  1480  d’infanterie. 
Canee  (D.),  médecin-major  au  86“  d’infanterie. 
Chamon’EIN  (Douis),  médecin-major  au  5“  tirailleurs 
sénégalais,  tué  au  Maroc. 

Charmaison,  médecin  auxiliaire  au  105“  d’infanterie. 
Chauve”!'  (Henri),  médecin  auxiliaire  au  36“  d’infan¬ 
terie. 

ChuquE’!',  médecin-major  de  clas.se. 

CearE'i'  (Alphonse),  médecin-major  au  30“  d’mfan- 
terie. 

CoEONNA  (Bonis),  médecin  en  chef  de  l’ambulance 
alpine. 

Cyrot  (Paul),  médecin  auxiliaire  au  134“  d’infan¬ 
terie. 

David  (Maurice),  aide-major  au  46“  d’infanterie. 
Didhîr,  aide-major  de  !>■“  classe  au  65“  d’infanterie. 
Dreux  (Maurice),  aide-major. 

Dupuy  (Raoul),  blessé  et  décédé  peu  après. 
lÎHRMANN  (A.),  médecin  à  Nice. 

Pahauno,  médecin-major  de  i^c  classe. 

Garoby  (Edouard),  médecin  auxiliaire. 

3irard  (René),  sergent  d’infanterie,  docteur  eu 
pharmacie. 

"liRAUD  (Déon),  médecin-major  au  1“  zouaves. 


HÉnouiei.E  (Adolphe),  médecin-major. 

Jacquin  (Dr),  adjoint  au  maire  de  Reims,  tué  pen¬ 
dant  le  bombardement  de  cette  ville. 

Bacour  (Bucien),  médecin  auxiliaire  au  47“  chas¬ 
seurs. 

BaisnÉ,  médecin-major. 

BEOnetti  (François),  médecin-major  au  228“  d'in¬ 
fanterie. 

BEROY  (Raymond),  médecin-major  (i8“  corps  d’ar¬ 
mée). 

Bonge,  médecin  auxiliaire  au  7“  génie. 

MaeÈGUE  (Noël),  médecin  auxiliaire. 

MaeÉjac  (Armand),  blessé  au  front,  décédé  à  Brest. 
Mandonnet  (Jean),  médecin  auxiliaire  au  89“  d’in¬ 
fanterie. 

M/VRCOEEES,  médecin  auxiliaire  au  41“  d’infanterie. 
Meaux-S.\int-Marc  (Paul),  médecin  auxiliaire  au 
21“  d’infanterie  coloniale. 

MÉcami'E  (Bonis),  médecin  auxiliaire  au  106“  d’in¬ 
fanterie. 

Miciiee  (Henri),  médecin  auxiUaire  au  iii“  d’infan¬ 
terie. 

Nicoeas,  médecin  principal  de  i'>-'  classe. 
ObeeEIANI-:,  médecin-major  de  classe  de  réserve. 
Ohhîr  (Bonis),  étudiant  en  médecine. 

PiGNEROE,  médecin  à  Chaumont. 

Reymond  (iWüe),  médecin-major,  officier  aviateur, 
sénateur. 

Sazera'!'  (Aimé),  médecin  aide-major. 

\'annoy,  aide-major  de  réserve,  sous-préfet. 

V AU'riER ,  médecin-ma j  or. 

VÉRANY  (André),  aide-major. 

Weiss  (l'Edouard),  étudiant  en  médecine,  fils  du  pro¬ 
fesseur  à  la  Faculté  de  Paris. 

Médecins  blessés 

AeeÈE,  de  Bécon,  blessé  à  Valenciennes. 

BarbiÈRE,  mçdeciii-niajor  de.  ir*-’  classe  au  8i«  d’in¬ 
fanterie. 

BioT  (Émile),  médecin  auxiliaire  au  58“  d’infanterie. 
Bouefeandis,  médecin-major  de  i™  classe  au 
152“  d’infanterie. 

Cai’II.eery,  médecin-major  au  4“  zouaves. 

DerceE  (Charles),  médecm-major  de  1““  classe. 
Dupuy,  aide-major  de  1^“  classe  de  réserve.  * 
Epaueard,  médecin-major  de  2“  classe  au  123“  d’in¬ 
fanterie. 

Ferraïon  (iMarius),  médecin  principal  de  1'“  classe. 
Foucher,  médecin-major. 

Bapasset,  médecin  principal  de  1^“  classe. 

Bong-Preii,  aide-major  de  i™  classe  au  230“  d’infan¬ 
terie. 

Maire  (Georges),  médecin  aide-major  de  1'“  classe. 
Marie  (Auguste),  médecin  en  chef  de  l’Asile  de  Ville- 
juif  (vSeine). 
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roïREÏ,  médecm-major  de  classe  au  52“  d’infan¬ 
terie. 

Schneider,  niédecin-niajor  au  28“  d’infanterie. 
SpindeER,  médecin-niajor  de  2“  classe  au  43*^  d’in¬ 
fanterie. 

Médecins  civils  décédés 

Plusieurs  décès  sont  également  à  déplorer  parmi 
les  médecins  civils  non,  mobilisés,  mais  qui  aiuront 
pu  être,  eux  aussi,  d’une  façon  plus  ou  moins  indi¬ 
recte,  victimes  des  événements  actuels.  Il  en  est, 
parmi  ces  morts,  qui  nous  sont  particulièrement 
chers.  Sont  décédés  notamment  ; 

I,e  II  décembre,  le  Dr  Léon  LERi':BOUi,EE’r, 
membre  de  l’Académie  de  médecine,  officier  de  la 
Légion  d’honneur,  ancien  agrégé  du  Val-de-Grfice, 
ancien  président  de  l’Association  générale  des  médecins 
de  France.  Il  était  iié  à  Strasbourg  en  1842,  où  il  fit 
ses  études,  où  il  fut  élève  de  l’École  de  santé  et 
ensuite  répétiteur  de  physiologie.  11  fut  un  journa¬ 
liste  scientifique  remarquable,  a.u  Temps,  à  la.  Gazette 
hebdomadaire  de  médecine,  a\\  Dictionnaire  encyclopé¬ 
dique,  à  Paris  Médical,  etc.,  s’attachant  av^ec  une 
grande  conscience  aux  questions  d’hygiène,  de  méde¬ 
cine  pratique,  de  déontologie,  de  biographie. 

Il  était,  comme  on  le  sait,  le  père  du  D'  Pierre 
Lereboullet,  professeur  agrégé  à  la  Faculté,  médecin 
des  hôpitaux;  membre  du  Comité  de  rédaction  de 
Paris  Médical,  auquel  nous  renouvelons  l’expressiop 
de  notre  douloureuse  sympathie. 

Deux  joiurs  après,  l’Académie  de  médecine  était 
frappée  d’un  nouveau  deuil  dans  la  personne  de  son 
président,  le  Dr  Charles  PÉrier,  profes.seur  agrégé, 
chirurgien  honoraire  des  hôpitaux  de  Paris,  chef  du 
service  médical  de  la  Compagnie  du  Nord.  Le  défunt 
était  né  à  Paris  en  1836.  Il  avait  été  nommé  médecin 
des  hôpitaux  en  1872,  puis  attaché  successivement, 
comme  chirurgien,  à  Lourcine,  à  la  Salpêtrière,  à 
Saint- Antoine  et  à  Lariboisière. 

Rappelons  également  les'  décès  du  Dr  CiiAmiiCE,  ' 
sénateur  ;  du  Dr  Louis  Monnier,  médecin  de  l’hôpi¬ 
tal  Saint-Joseph  ;  de  notre  confrère  anglais  Oscar 
JENNINGS,  docteur  en  médecine  de  la  Faculté  de 
Paris  et  membre  du  Collège  royal  des  chirurgiens  de 
Londres  ;  du  Dr  Auguste  Barde,  de  Genève. 

Signalons  aussi  la  mort  du  lE  Henri  Bourru, 
iiiédecni  général  de  la  Marine  (réserve),  oflicier  de 
la  Légion  il’houneur,  décédé  à  Nice,  et  celle  du 
D'  Henri  Cuvii.lER,  de  Paris. 

Deux  autres  pelles  alïeeteiit  encore  d’une  façon 
particulière  le  corps  médical.  C’est  d’abord  eelle  du 
pr  Lucien  J  ACQUET,  médecin  de  l’hôpital  Sai'iit- 
Autoiue,  le  spécialiste  bien  comiu  pour  les  maladies 
cutanées  et  syphilitiques,  qui  vient  de  mourir 
relativement  jeune.  M.  Jacquet  était  un  e.sprit  ori¬ 


ginal,  primesautier,  ayant  ses  idées  et  li  en  démor¬ 
dant  pas.  On -connaît,  notamment,  sa  théorie  sur 
l’origine  nerveuse  de  la  pelade,  ainsi  que  la  magni¬ 
fique  campagne  (ju’il  a  menée  contre  l’alcoolisme. 

Enfin  le  professeur  Fournier  vient  de  s’éteindre, 
laissant  un  nom  impérissable,  comme  celui  d’un  des 
plus  illustres  représentants  de  la  science  médicale 
française,  d’.un  clinicien  brillant  et  aimable,  jouissant 
d’une  renommée  mondiale.  Il  était  né  à  Paris  en  1832, 
et  commença  ses  études  médicales  sous  la  direction 
de  Ricord,  dont  il  devint  le  digne  continuateur.  Il 
avait  été  agrégé  en  1863,  médecin  en  chef  de  Lour¬ 
cine,  et  enfin  titulaire  de  la  chaire  des  maladies 
cutanées  et  syphilitiques  à  l’hôpital  Saint-Louis,  où 
il  brilla  pendant  tant  d’années.  Il  était  membre  de 
l’Académie  de  médeciiie  depuis  1880. 

Nouvelles  diverses 

Médecins  inspecteurs  des  écoles  publiques  de 
Paris.  —  Ont  été  nommés  médecins  mspecteurs 
suppléants  de  la  \’illede  Paris  :  MM.  Harvier,  Doury, 
François,  Neçl,  Paisseau,  Perrin,  Milhil,  Malloi- 
zel,  Merellet,  Boudon,  Morin,  IMoulin,  Ferrand, 
Vigneron,  d’Henequeville,  Maliar,  Deglos,  Schaef¬ 
fer,  Raba.sse,  Duclaux,  Pinard,  Faure-Beaulieu, 
Sourdel,  Sabat,  Chéné,  Carré,  Delapchier. 

La  Faculté  française  de  médecine  de  Beyrouth 
et  les  Turcs.  — Les  'Itircs  ont  fait  valoir  lem-s  pre¬ 
miers  exploits  en  s’emparant  de  l’Université  de. 
Beyrouth  et  de  la  Faculté  française  dirigées  par  les 
Pères  jésuites. 

Voici,  d’après  le  Temps,  quelques  détails  sur  cette 
opération  :  Dans  l’après-midi  du  10  novembre,  à 
quatre  heures,  le  supérieur  des  jésuites,  le  recteur  de 
l’Université  et  le  chancelier  de  la  F'aculté,  furent 
infonnés  d’avoir  à  évacuer  tous  leurs  locaux  en  l’es¬ 
pace  d’une  heure.  Devant  l’impossibilité  maté¬ 
rielle  d’effectuer,  dans  un  si  court  espace,  l’évacua¬ 
tion  des  nombreux  et  vastes  locaux,  un  délai  de 
trois  heures  fut  accordé,  et  c’est  à  huit  heures  du 
soir  que  les  soldats  turcs  prirent  possession  des 
locaux.  Les  Pères  eurent  à  peine  le  temps  de  mettre 
dé  côté  les  objets  sacrés  qui  ornent  leur  belle  cha¬ 
pelle  gothique,  ainsi  que  les  précieux  manuscrits 
orientaux  de  leur  riche  bibliothèque.  Quant  aux 
imprimés,  ils  furent  obligés  de  les  laisser  et  ils  ser¬ 
viront  peut-être  à  charmer  les  loisirs  des  officiers 
allemands  (jui  n’ont  pas  de  (pioi  s’amuser  dans  la 
société  de  leurs  amis  turcs.  1  bie  bonne  partie  du  labo¬ 
ratoire  de  clihnic  ahisi  que  des  collections  scienti¬ 
fiques  ont  été  confiées  à  rUniversité  ainéricaine 
protestante  la  Syriani  l'resbjderian  College  de 
Ras-Beyrouth.  Les  autorités  militaires  ont  également 
saisi  la  grande  imprimerie,  qui  est  la  plus  belle  et  la 
mieux  outillée  de  l’Orient. 
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NOUVELLES 


Mesure  contre  l’alcoolisme.  —  Ou  sait  que,  dès 
la  luobili.satiou,  l’usage  de  l’absiutlie  a  été  iûterdit 
eu  France,  pendant  la  durée  de  la  guerre.  Peu  après, 
l’interdiction  a  été  étendue  aux  «  produits  similaires  » 
de  l’absinthe. 

On  peut  regretter  qu’on  n’ait  pas  profité  des  eir- 
con.stances  pour  comprendre  dans  la  même  prohibi¬ 
tion  les  bitters,  les  amers,  bref,  tous  les  «  apéritifs  >? 
à  es.sences.  De  plus,  il  y  a  des  fraudes  cpii  s’exercent, 
car  la  vente  et  la  circulation  des  bouteilles  d’absinthe 
ne  .sont  pas  arrêtées  par  les  me.sures  prises. 

De  même  il  y  a  lieu  fortement  d’espérer  qu’après 
la  guerre  on  oubliera  de  rapporter  l’interdit.  A  ce 
point  de  Aire,  notre  alliée  la  Kinssie  a  donné  un  bel 
exemple  de  lutte  antialcoolique  efficace,  en  dépit 
des  embarras  financiers  (]ue  la  me.sure  prohibitive 
créait  à  ce  pays,  précisément  dans  des  circonstances 
tragiques  on  l’argent  est  le  nerf  principal. 

Diverses  sociétés  savantes  et  ligues  antialcooliques 
se  sont  déjàpréparéesà  obtenir  des  ré.sultats  définitifs. 
D’Académie  des  sciences,  en  particulier,  dans  sa 
séance  du  7  décembre  dernier,  a  émis  le  vteu  .suivant  : 

I,’Aca(léiuic  des  sciences,  coiislaUml  les  imnortimts  résul¬ 
tats  uliteiius  depuis  longteiups  en  Suède  et  en  Norvège  et  admi¬ 
rant  les  mesures  énergiques  prises  rèeemmeut  par  .S.  M.  l’em¬ 
pereur  de  Ru.ssie  contre  l’alcoolisme. 

Considérant  que  si,  dans  la  lutte  contre  ce  lléau,  la  France 
coutimiait  à  se  laisser  devancer  par  les  autres  nations,  elle  se 
mettrait  en  état  manifeste  d’infériorité. 


Emet  le  vœu  (pie  les  mesures  suivantes,  réclamées  depub 
longtemps  par  tous  les  hygiénistes,  soient  adoptées  sans 

limitation  du  nombre  des  débits  de  boissons  ; 

l’rohibition  définitive  de  l’absinthe  et  des  liqueurs  simi- 

Suppression  du  privilège  des  bouilleurs  de  cru. 

La  Société  médicale  des  hôpitaux  de  Paris  a  voté, 
dès  le  début,  des  félicitations  aux  pouvoirs  publics,  à 
propos  de  la  décision  par  laquelle  la  vente  de  l’ab¬ 
sinthe  a  été  interciite,  pour  la  durée  de  la  guerre,  sur 
tout  le  territoire  français. 

La  Société  a  émis  en  outre  —  et  personne  ne  l’en  blâ¬ 
mera  —  le  vœu  que  cette  interdiction  temporaire  devînt 
plus  tard  (le  plus  tôt  possible!)  définitive. 

Le  secret  professionnel  des  médecins  militaires.  — 
M.  Ganault,  député,  avait  demandé,  dès  le  début  des 
hostilités,  à  M.  le  ministre  de  la  Guerre  si  le  genre  de 
maladie  est  compris  dans  les  renseignements  que  les  mé¬ 
decins  militaires  doivent  donner  sur  les  cahiers  de  visite. 

Voici  quelle  fut  la  réponse  du  ministre  : 

Le  modèle  réglementaire  des  cahiers  de  visite  ne  com¬ 
porte,  pour  les  inscriptions  à  faire  parle  médecin,  qu’une 
colonne  intitulée  :  «  Prescriptions  et  renseignementÿ  du 
médecin  ». 

Le  médecin  est  juge  îles  indications  qu’il  doit  inscrire 
sur  ce  cahier,  sous  la  réserve  qu’elles  soient  suffisantes 
«  pour  éclairer  le  commandant  de  l’unité  et  lui  permettre 
de  prendre  les  mesures  d’hygiène  individuelles  et  collec¬ 
tives  ejui  peuvent  s’imposer  ».  (Décret  du  25  août  1913 
portant  règlement  sur  le  service  intérieur  des  corps  de 
troupes.) 


REVUE  DES  LIVRES 


Manuel  de  prothèse  restauratrice  biicoo-faciale 
et  traitement  des  fi'actures  des  maxillaires, 
par  P.  MarTinihr  et  G.  LKmURI.K,  professeurs  à  l’École 
dentaire  de  Paris,  i  vol.  iii-iS  de  360  pages, ,  avec 
I7.t  figures  ;  çart,  3  fr.  (Librairie  J. -IL  ILiilliâr-e  et  fils.) 
Ce  manuel  de  prothèse  restauratrice  bucco-faciale  est 
d’une  actualité  ipalheureusement  très  grande,  les  bles¬ 
sures  de  guerre  de  la  face  étant  très  nombreuses.  Les 
auteurs,  dont  la  compétence  est  bien  connue,  .sont  arrivés 
à  mettre  un  peu  d’ordre  et  de  méthode  partni  les  innom¬ 
brables  tentatives  de  restaurations  prothétiques  faites 
pendant  ces  dernières  années,  grâce  à  l’avènement  de 
l’ère  asepticiue. 

Une  première  partie  est  consacrée  à  la  prothèse  externe  ; 
elle  comprend  elle-même  :  1“  la  prothèse  tardive  (mé¬ 
thodes  de  réduction  des  cicatrices  vicieuses  et  méthodes 
prothétiques  tardives  proprement  dites  des  maxillaires, 
du  palais,  des  lèvres,  du  larynx,  de  la  langue,  du  nez.  et  de 
l’oreille)  ;  2”  la  prothèse  immédiate,  qui  comprend  elle- 
même  deux  méthodes  bien  diflerentes  :  la  prothèse  immé¬ 
diate  provisoire  destinée  à  s'opposer  à  la  rétraction  cica¬ 
tricielle,  et  celle  destinée  à  .soutenir  les  lambeaux  de 
périoste  après  les  résections  sous-périostiques. 

La  2“  partie  est  consacrée  à  la  prothèse  interne,  qui  a 
pour  but  de  remplacer  des  segments  squelettiques  ou 
certains  organes  à,  l’aide  d’appareils  enfouis  d’une  façon 
définitive  au  se^n  des  fis.sus  vivants,  lîlle  comprend 
deux  méthodes  :  1“  la  prothèse  desthiéc  à  conduire  lu 
régénération  osseuse  soit  par  résection  sous-périostique, 
soit  par  greffe  ;  2“  la  prothèse  interne  proprement  dite. 

La  3»  partie  est  consacrée  au  trattement  des  jractnres 
des  maxillaires  tant  par  les  moyens  chirurgicaux,  stiture 


et  ligature  osseuses,  que  par  les  appareils  provisoires, 
bandages,  frondes,  ligatm'es,  et  par  les  appareils  de 
fractures  proprement  dits. 

Traitement  des  anémies,  par  les  Dr»  Vaqitiîz,  pro¬ 
fesseur  agrégé  à  la  Faculté  de  médecine  de  Paris,  et 
AuberTin.  I  vol.  iu-i6  de  96  pages,  cart.  i  fr.  50. 
(Librairie  J. -B.  Baillière  et  fils,  à  Paris.) 

Le  traitement  des  anémies  graves  qui,  il  y  a  une  dizaine 
d’années,  était  presque  réduit  à  la  seule  médication,  arse¬ 
nicale,  s’est  considérablement  enrichi  depuis  peu  :  l'opo¬ 
thérapie  médullaire,  l’opothérapie  sanguine,  la  radio¬ 
thérapie,  et  tout  récemineut  la  transfusion  et  la  splénec¬ 
tomie,  pour  ne  citer  que  les  méthodes  les  plus  connues, 
ont  donné  d’indéniables  résultats  thérapeutiques.  Mais 
ces  méthodes  sont  si  nombreuses  que  le  médecin  se  trouve 
souvent  embarrassé,  ne  sachant  à  laquelle  recourir  pour 
traiter  une  anémie  grave  ;  l’heure  était  venue  de  faire 
une  revue  d’ensemble  de  la  valeur  de  tous  ces  procédés  — 
revue  que  MSI.  Vaquez  et  Aubertiu  ont  rendue  encore 
plus  vivante  en  publiant  des  observations  caractéris¬ 
tiques  et  suivies  pendant  longtemps,  et  dont  un  grand 
nombre  .sont  inédites. 

Ils  se  sont  efforcés,  dans  ce  petit  volume  de  la  collection 
des  A  dualités  médicales,  de  préciser  les  conditions  de  succès 
et  d’échec  de  ces  différentes  méthodes,  selon  les  cas  envi¬ 
sagés,  de  dégager  ainsi  les  éléments  du  pronostic. 

Én  ce  qui  concerne  les  chloro-anémies,  ou  anémies 
caractérisées  plus  par  l’abais.semeut  de  l’iiémoglobine 
que  par  l’abaissement  du  chiffre  globulaire,  leur  traite¬ 
ment  reste  toujours  le  même  que  naguère  ;  on  y  trouvera 
cependant  quelques  points  nouveaux  (chloro-anémie 
infantile,  chloro-anémies  symptomatiques). 
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DÉCRET  CONCERNANT  LA  SANTÉ  PUBLIQUE 


Voici  (iiiclles  furent  les  mesures  officielles  qui  ont  été 
adoptées  dès  le  début  des  hostilités  et  (pie  nous  rap¬ 
pelons  à  titre  documentaire. 

Art.  —  Tout  département  est  divi.sé,  pour  l’exécu¬ 
tion  du  présent  décret,  en  circonscriptions  sanitaires. 
Une  circonscription  peut  ne  comprendre  qu’une  commune 
ou  fraction  de  commune.  Chaque  circonscription  est 
dirigée  par  un  médecin  délégué,  sous  l'autorité  du  jiré- 
fet  et  du  délégué  départemental,  dont  la  création  est 
prévue  à  l’article  lo.  JJans  les  communes  où  existe  un 
bureau  municipal  d’hygiène,  le  délégué  de  la  circonscrip¬ 
tion  est  le  directeur  de  ce  bureau. 

Art.  2.  —  Tout  médecin  ou  tout  chef  de  famille,  tout 
logeur  ayant  eu  connaissance  d’un  cas  de  l’une  des  ma¬ 
ladies  suivantes  :  lièvre  typhoïde,  typhus  exanthéma¬ 
tique,  variole  et  varioloïde,  scarlatine,  diphtérie,  suette 
miliaire,  clioléra  et  maladies  cliolériformes,  peste,  lièvre 
jaune,  dysenterie,  infections  puerpérales  et  ophtalmie  des 
nouveau-nés,  méningite  cérébro-spinale,  est  tenu  d’en  faire 
sans  délai  la  déclaration  à  la  mairie. 

Cette  déclaration  est  communitpiée  d’urgence  par  lé 
maire  au  délégué  de  la  circonscri])tion  sanitaire  et  au 
sous-i)réfet  (préfet  pour  l’arrondissement  chef-lieu). 

.\rt.  3.  —  Lorsque  le  délégué  a  connaissance  rju’un  cas 
d’une  des  maladies  visées  par  l’artich!  ])récédent  n’a  pas 
été  déclaré  et  n’est  pas  soigné  par  un  médecin,  il  visite 
lui-même  le  malade. 

-Art.  .(.  —  Le  délégué  aiiprécie  dans  chaque  cas  s’il  y 
a  lieu  à  désinfection. 

Dans  l’affirmative,  il  la  fait  e.xécutcr  lui-méme,  ou  rc- 
(|uiert  le  service  municipal  ou  dé])artemcntal  de  désin¬ 
fection. 

Art.  5.  —  Le  délégué  apprécie,  en  outre,  si  le  malade 
doit  être  isolé. 

Si  l’isolement  peut  être  assuré  à  domicile,  il  fixe  les 
conditions  et  la  durée  de  cet  isolement. 

Dans  le  cas  contraire,  il  ordonne  d’office  le  transport 
du  malade  dans  un  établissement  hospitalier;  il  requiert 
à  cet  effet  les  moyens  de  transport  et  veille  à  la  désin¬ 
fection  de  ceux-ci  ;  il  fixe  à  l’établissement  ho.spitalier 
les  conditions  dans  lesquelles  le  malade  doit  être  isolé  ; 
à  défaut  de  l’établissement  ho.spitalier  susceptible  de 
recevoir  le  malade,  il  recpiiert  tel  local  où  l’isolement  et 
les  soins  pourront  être  assurés; 

Lorsqu’il  s’agit  de  maladies  (pii  peuvent  être  trans¬ 
mises  par  des  individus  sains  ou  convalescents  porteurs 
de  germes,  diphtérie,  fièvre  typhoïde,  méningite  cérébro- 
spinale  et  dysenterie,  le  délégué  recherche  ces  porteurs 
sains  ou  convalescents  et  propose  au  préfet  des  mesurés 
d’isolement  nécessaires  à  leur  égard. 

Art.  6.  — -  Lorsqu’un  cas  de  variole  se  produit  à  l’inté¬ 
rieur  ou  dans  le  voisinage  de  sa  circonscription,  le  dé¬ 
légué  de  circonscription -assure,  s’il  y  a  lieu,  l’isolement 
des  malades  on  des  suspects  pendant  la  durée  de  la  pé¬ 
riode  contagieuse  ;  il  procède  ou  fait  procéder  d’urgence 
et  d’autorité  à  la  revaccination  de  façon  à  immuniser  la 

Dans  le  cas  où  la  vaccination  serait  refusée,  il  trans¬ 
met  des  [rropositions  au  préfet  et  à  l’autorité  militaire 
aux  lins  d’isolement. 

En  ce  ()ui  concerne  la  lièvre  typhoïde,  il  ordonne  de 
prendre  toutes  les  mesures  pour  empêcher  la  contami¬ 
nation  des  eaux,  du  lait  et  des  autres  aliments  ;  il  re¬ 
quiert  d’urgence  la  fermeture  des  puits  susceptibles  d’être 
contaminés.  11  conseille  la  vaccination  antityphoïdûiuc. 

11  fait  procéder  d’urgence  à  la  désinfection  par  le  lait 


de  chaux,  chaux  vive,  etc.,  des  terrains  sur  lesquels 
auraient  été  déposées  des  nnftières  fécales,  notamment 
les  terrains  ejui  constituent  le  périmètre  de  protection 

.■\rt.  7.  —  Le  délégué  veille  à  la  stricte  exécution  du 
règlement  sanitaire  municipal  dans  chaque  commune  de 
sa  circonscription  et  reepuert  le  maire  de  jrrendre  les 
mesures  nécessaires.  , 

Dans  le  cas  où  cette  réquisition  resterait  sans  effet,  il 
en  réfère  aussitôt  an  préfet  et  à  l’autorité  militaire. 

.‘Vrt.  8.  —  Si  les  circonstances  exigent  l’application  de 
mesures  non  jnévues  audit  règlement  ou  au  présent  dé¬ 
cret,  le  délégué  de  circonscription  en  réfère,  par  l’inter¬ 
médiaire  du  délégué  départemental,  au  préfet  et  à  l’auto¬ 
rité  militaire  qin  statuent  sur  l’avis  du  délégué  départe¬ 
mental. 

Art.  (J.  —  Le  délégué  de  circonscription  signale  d’ur¬ 
gence  au  délégué  départemental  tous  les  incidents  sani¬ 
taires  importants  (jui  se  produisent  dans  sa  circonscrip-' 

11  lui  adresse,  en  outre,  périodiquement,  un  état  dé¬ 
taillé  de  ses  tournées  et  visites,  ainsi  que  des  mesures 
générales  ou  particulières  qu’il  a  prises. 

.■\rt.  10.  —  11  est  nommé  dans  chaque  département  un 
délégué  départemental,  ou,  si  l’étendue  du  département 
et  la  difficulté  des  moyens  de  communication  l’exigent, 
deux  ou  plmsieurs  délégués  départementaux. 

Chacun  d’eux,  dans  la  partie  du  département  qui  lui 
est  affectée,  a  pour  mission  de  concentrer  tous  les  ren¬ 
seignements  d’ordre  sanitaire,  de  se  tenir  en  rapport  cons¬ 
tant  avec  les  délégués  des  circonscriptions,  de  veiller  à 
la  bonne  marche  du  service,  de  contrôler  l’exécution  des 
mesures  prises.  En  cas  d’absence,  d’indisponibilité  ou  de 
défaillance  d’un  délégué  de  circon-scription,  il  peut,  après 
avoir  avisé  celui-ci  de  son  intervention,  se  substituer  à 
lui  lîour  ordonner  d’urgence  les  mesures  nécessaires.  11 
s’entend,  s’il  y  a  lieu,  avec  les  délégués  départementaux 
des  régions  limitrophes,  pour  échanger  des  renseigne¬ 
ments,  ou  pour  exercer  une  action  commune. 

11  tient  le  préfet  et  l’autorité  militaire  constamment 
au  courant  des  incidents  sanitaires  essentiels  qui  se  pro¬ 
duisent  dans  le  département. 

Art.  II.  —  Les  dépenses  exceptionnelles  et  urgentes 
résultant  des  mesures  prévues  au  présent  décret  et  enga¬ 
gées  en  dehors  du  fonctionnement  normal  des  services 
institués  pour  l’application  do  la  loi  du  15  février  i<jo2 
sont  à  la  charge  de  l’État. 

Dos  avances  peuvent  être  mises  à  la  disposition  dos 
délégués  de  circonscription  et  des  délégués  départemen-, 
taux  pour  les  dépenses  urgentes. 

.‘\rt.  12.  —  Les  indemnités  allouées  aux  délégués  des 
circonscriptions  et  aux  délégués  départementaux,  ainsi 
que  les  frais  d’administration,  sont  fixés,  sur  le  rapport 
du  délégué  départemental  et  la  proposition  du  préfet,  par 
le  ministre  de  l’Intérieur. 

Art.  13.  —  Los  délégués  des  circonscriptions  et  les 
délégués  départementaux  sont  désignés  par  arrêté  pré¬ 
fectoral  contresigné  par  l’autorité  militaire. 

Art.  14.  —  A  Paris  et  dans  les  communes  du  départe¬ 
ment  de  la  Seine,  les  dispositions  du  présent  décret  .sont 
appliquées  par  les  préfets  de  la  Seine  et  de  police  dans 
la  limite  de  leurs  attributions  respectives  et  assurées,  en 
ce  qui  concerne  les  attributions  du  préfet  de  police,  par 
le  per.sonnel  médical  du  service  des  épidémies,  institué 
dans  le  département  de  la  Seine  en  exécution  des  lois 
des  15  février  i(jo2  et  7  avril  1903. 
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N-QU-vÊLLES 


Morts  au  champ  d’honneü^  '  - 

A  la  liste  déjà  longue  des  inédecins  tüés,,  li^^-' 
que  nous  avons  publiée  dans  notre  dernier  numéro, 
nous  devons  ajouter  les  noms  suivants  : 

Boui,ET  (l/ouis),  médecin  auxiliaire. 

Gai,i,and,  médecin  principal. 

LÉVI-Franckei,  (Georges),  interne  des  hôpitaux. 

1,Or6  (André),  externe  des  hôpitaux  de  Paris. 

MazurE  (Bernard),  médecin  aide-major  de 
ito  classe. 

De  RochaI'T  (Camille),  médecin-major. 

TeisSET  (Guy),  médecin  aide-major. 

Cités  à  l’ordre  du  jour  de  l’armée 

Nous  donnons  ci-dessous,  iiar  ordre  alphabétique, 
la  liste,  non  close,  de  ceux  de  nos  confrères  niobi- 
,lisés  qixi,  depuis  les  débuts  des  hostilités,  ont  plus 
spécialement  mérité  d’être  cités  à  l’ordre  du  jour 
ou  d’être  décorés  de  la  Légion  d’honneur  ou  de  la 
médaille  militaire. 

Parmi  ces  braves,  les  uns  sont  morts  (i)  ;  d’aufres 
ont  été  plus  ou  moins  grièvement  blessés  ;  d’autres 
ont  été  faits  prisonniers.  Voici  les  premiers  noms  : 

MM. 

AbEE,  médecin-major  de  2»  classe  :  belle  conduite 
au  feu.  ^ 

Adda,  médecin-major  de  2*  classe,  nommé  Cheva¬ 
lier  de  la  Légion  d’homieur. 

Adrian,  médecin  auxiliaire  de  cavalerie  ;  belle 
conduite  au  feu.  A  reçu  la  médaille  militaire. 

Anne  (Charles),  médecin-major  de  jn-  classe, 
promu  Officier  de  la  Légion  d’honneur  ;  blessé  par  un 
éclat  d’obus,  est  resté  à  son  poste,  et  continue  à  soigner 
et  évacuer  les  blessés;  conduite  au-dessus  de  tout 
éloge. 

Arrighi,  Monod  (Raoul),  Phibes,  médecins  auxi¬ 
liaires  :  ont  fait  preuve  de  bravoure  et  d'un  absolu 
sentiment  du  devoir  en  assurant  d’une  façon  parfaite, 
sur  le  champ  de  bataille,  le  traitement  et  l’évacuation 
des  blessés. 

AzaÏs,  médecin  aide-major  de  2»  classe  :  a  riiain^ 
tenu  pendant  plus  de  quinze  fours  son  poste  de  secours 
auprès  du  régiment,  dans  un  village  bombardé.  A  pu 
assurer  ainsi,  dans  de  bonnes  conditions,  les  soins  à 
donner  aux  blessés.  „ 

Baiebv,  médecin-major  de  ifo  classe,  promu 
Officier  de  la,  (Légion  d’honneur  :  grièvement  blessé, 
est  resté  auprès  des  blessés  français  et  allemands,  et, 
malgré  son  état  grave,  a  continué  à  diriger  les  soins  â 
ses  soldats. 

Bar,  médecin-major  de  if-'  classe  -.-a  toujours  été 
d’un  dévouement  absolu-,  a  été  sérUHsement  blessé. 


Barrière,  médecin-major  de  cla.sse  ;  griève- 
/  ment  blessé  en  installant  un  poste  de  secours  dans  une 
action  très  violente.  Promu  Officier  de  la  Légion 
d’honneur. 

De  Be.auc'.Eard,  médecin  auxiliaire  :  se  dévoue  et 
s'expose  nuit  et  jour.  Renversé  par  un' éclat  d’obus 
qui  blessa  très  grièvement  deux  officiers  supérieurs, 
s'est  relevé  en  hâte,  pour  donner  à  ces  blessés  les  soins 
les  plus  éclairés. 

Beausskna'i',  médecin-chef  d’un  hôpital  d’éva¬ 
cuation  :  7i’a  interrompu  son  service  que  terrassé  par 
la  maladie  et  fifirès  avqir  assuré  d’une  façon  remar¬ 
quable  l’hospitalisation  et  l’évacuation  d’un  très  grand 
nombre  de  blessés. 

BerteeE,  médecin-major  de  i''‘’  classe  :  blessé 
d’un  éclat  d’obus  au  moment  où  il  allait  relever  un  capi¬ 
taine  blessé.  A  repris  son  service,  bien  que  sa  blessure 
ne  fût  pas  complètement  guérie.  A  été  fait  Chevalier 
de  la  Légion  d’honneur. 

BI'Irïhod,  médecin  auxiliaire  :  très  belle  tenue  au 
feu;  blessé  au  bras,  a  continué  ses  soins  aux  blessés 
jusqu’à  la  fin  du  combat.  A  reçu  la  médaille  militaire. 

Bonnardot,  médecin  auxiliaire  ;  s’est  distingué 
par  son  attitude  et  sa  belle  conduite  au  jeu. 

Boueaud  (L.-A.),  médecin  aide-major  de 

classe  :  a,  dans  tous  les  combats,  assuré  le  service 
médical  presque  sur  la  ligne  de  feu.  Quoique  malade' 
depuis  quelques  jours,  a  continué  sim  service;  blessé, 
n’a  pas  voulu  abandonner  son -poste  et  a  continué  à 
donner  ses  soins  à  de  nombreux  blessés.  A  été  nommé 
'  Chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 

Bouvieeois,  médecin-major  de  classe  :  «on  loin 
de  la  ligne  de  feu,  dans  un  village  incendié  par  l’ennemi, 
a  assuré  l’évacuation  d’un  grand  nombre  de  blessés, 
a  installé  une  salle  d’opérations  sur  des  ruines,  et,  sur¬ 
montant  toutes  les  difficultés,  a  exécuté  heureusement 
les  opérations  les  plus  graves  ;  grâce  à  ses  interventions 
résolues,  comme  à  sa  haute  valeur  scientifique,  a  réussi 
à  sauver  la  vie  à  de  nombreux  blessés. 

Bovier-Lai’IKrre,  médecin-major  de  2“  classe  : 
a  soigné  des  blessés  sous  un  feu  très  violent.  A  replié  de 
nombreux  blessés,  malgré  des  pertes  très  sérieuses  dans 
son  personnel  d’infinnèrie. 

Bresson  (H.-G.-L.).  médecin-major  de  2“  classe  : 
a  montré  une  énergie  et  un  sang-froid  au-dessus  de 
tout  éloge,  veillant,  sous  une  grêle  d’obus,  à  l’évacuation 
des  blessés,  du  personnel  et  du  matériel,  et  ne  quittant 
le  poste  qu’après  s’'étre  assuré  qu’aucun  homme  vivant 
n’y  restait.  Nommé  Chevalier  de  la  Légion  d’hon¬ 
neur. 

Buisson  (G.-Iî.),  médecin  aide  major  de  1^*=  classe  : 
s’ est  fait  remarquer  â  diverses  repiises  par  son  dévoue¬ 
ment  et  son  sang-froid  sous  le  feu.  A  été  nommé 
Chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 


Canee,  médecin-major  de  i*'';  i 


(i)  Voir  notre  dei 
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NOUVELLES  (Suüe) 


blessé  par  un  éclat  d’obus  en  surveillant  le  relèvem'eni 
des  blessés.  A  succombé  quelques  heures  après. 

Cassan,  iiiédecîn-inajor  de  1''“  classe  :  étant  seul 
médecin  de  V active  dans  son  régiment,  dès  le  début  de 
la  campagne,  a  Juit  face  à  toutes  les  obligatiôns  de  son 
service  avec  un  zèle,  une  activité  absolument  excep¬ 
tionnels. 

CazKNEUVK,  iiiédccin-iuajor  de  2«  classe  :  n’a  pas 
abandonné  son  ambulance  avec  laquelle  il  à  été  fait 
prisonnier.  A  u  moment  où  ses  malades  ont  été  évacués 
sur  l’Allemagne,  est  rentré  en  France  et  a  fôUr'ni  les 
indications  les  plus  complètes  sur  les  blessures  des 
militaires  français  traités  par  lui.  Ces  indications  ont 
permis  de  rassurer  de  nombreuses  familles  sur  le 
sort  de  leurs  membres,  blessés  ou  faits  prisonniers. 

Chacînard,  médecin  aide-major  dé  élasse  :  à 
maintenu  sons  le  feu  de  l’arlillerie  son  poste  de  panse¬ 
ment  et  a  relevé  de  nombreux  blessés  dans  des  condü 
lions  difficiles.  Au-dessus  de  tout  éloge. 

CilÀi  zlîR  A  Y,  médecin-major. 

CliOQUlîT,  médecin  aide-major  dé  classe  :  a  fait 
preuve  d’énergie  et  d’initiative  en  assïïrant  l’évacuation 
à  bras,  par  une  passerelle,  de  300  nUilàdes  ou  blessés. 

Cl.ARKï,  médeciii-màjor. 

Cl,ÉRC,  iliédecin-major  de  élasse  :  2\  années 
de  services,  3  campagnes.  Blessé  du  feu,  a'  rempli  soit 
devoir  de  médecin  militaire  avec  le  maximum  d’énergie, 
de  dévouement  'et  d’habileté.  À  été  noiiimé  ClieVàliér 
de  la  Ifégioh  d’honneur. 

CüNïAMiN,  soldat,  étudiant  eh  ihédecine  :  a  fait 
preuve  d’une  énergie  et  d'un  dévoilement  au-dessus  de 
tout  éloge,  allant  sous  un  fe'ü  violent  recueillir  les  bles¬ 
sés,  évacuant  souvent  le  dernier  le  front  de  nos  troupes 
poür  ne  laisser  aucun  blessé  aux  mains  de  l’ennemi. 

COS.ïÀ,  nlédécin  aide-major  de  classe  :  a  fait 
preuve  d’un  grand  courage  et  donné  l’exemple  du 
devoir  militaire  en  allant,  à  maintes  reprises,  chercher 
des  blessés  sous  le  feu. 

(A  suivrei) 

Légion  d’honneur.  —  Ont  été  prohms  ou  noihinés 
dans  l’ordre  national  dé  la  Légion  d'iioniiéur  : 

Grand-officier  :  M.  le  hrédeciu  inspecteur  géhéràl 
Vaillard. 

Commandeur  :  Lé  médecin-înspectéür  PôUéhfant. 

Officiers  :  les  médecins  principaux  Darde,  Clàvelin, 
Arnaud,  Labaiiovvski,  Frilet,  Bàrbes,  Mahgeard, 
Duval,  Gruet,  .Simon,  Dupard,  Groguièt  (ttouiies 
coloniales). 

Les  médecins-majors  Delmas,  Bar,  JuHién,  Mécliin, 
lîiitre  et  Arnould  (trouires  cdlohiàles). 

Le  phaniiacieii  i^rincipal  Puaux. 

MM.  Simouiii,  hiédeciri  principal  j  Cordillot, 
médecin-major  de  classe. 

Chevaliers  :  MM.  Cazotte,  Dorîang,  Martin,  Caixrh, 
médecins-majors  de  2»  cla.sse. 

MeSïires  définitives  contre  Paicoolismè.—  Panhi 


lés  h'oiiibreuses  compensations  que  cette  guerre 
affreuse  laissera  aux  P'rançais,  une  des  premières 
aura  consisté  à  leS  délivrei:  à  loüt  jahiais  des  périls 
de  l’absinthe .  et  «  autres  boi,ssons  similaires  »;  En 
effet,  grâce  à  l’initiative  du  gouvernement,  appuyé 
par  tout  le  corps  nrédical,  l’interdiction  de  Tabsinthé, 
qui  risquait  de  n’être  que  provisoire  en  ne  durant 
que  le  temps  de  la  guerre,  va  devenir  définitive. 

Deux  décrets  sont  soumis  à  la  ratification  des 
Chambres.  L’un  généralise  l’interdiction  de  l’absinthe, 
en  défendant  la  vente  et  le-  colportage  de  ce  poison  ; 
l’autre  limite  hardiment  le  nombre  des  débits  de 
boissons. 

■  Ces  deux  mesures,  il  faut  bien  le  reconnaître, 
auront  une  portée  toute  relative.  Car  l’interdiction 
de  l’absinthe  et  des  «  produits  ■similaires  's  lai.sse 
entière  la  question  des  autres  «  apéritifs  »  à  essences 
(bitters,  amers,  etc.).  D’autre  part,  les  débits  de  bois¬ 
sons  exi.stants  conserveront  leurs  droits  à  la  vie  ; 
il  est  simplement  défendu  d’ouvrir  de  nouveaux 
cabarets.  Enfin  les  bouilleurs  de  cru  conservent 
leurs  privilèges. 

Malgré  cela,  c.stimons-nous  bien  heureux  de  voir 
les  représentants  du  peuple  .se  décider  à  faire  un 
pas  très  avancé  dans  la  lutte  contre  l’alcoolisme. 
Mais  qu’il  soit  'bien  entendu  que  ce  n’est  qu’un 
comniencemeiit. 

Service  de  santé  des  armées.  —  Il  vient  d’être 
créé  par  le  ministre  de  la  Guerre  une  commission 
.spéciale,  chargée  de  ^chercher  ou  de  éolnplétêr  les 
améliorations  et  les  perfectioimemeints  qu’il  convient 
d’aijporter  au  .service  dé  santé  militaire,  sur  le 
territoire  national  ét  aux  arniées. 

En  voici  la  conqiositiou  : 

Président  :  M.  de  Freycinet,  séilateur,  président 
de  la  commission  de  rànnée  au  Sénat. 

Vice-présidents  ;  MM.  Léon  Bourgeois,  sénateur  ; 
Louis  Barthou,  député. 

Membres  :  MM.  Paul  Strauss-,  sénateur  >  le  D'  La'n- 
doiizy,  le  D^  Léon  Labbé,  le  D'  Roux,  le  D""  Vaillard, 
membres  de  l’Acfidémie  de  médecine  ;  le  D""  Lachaud, 
pré.sident  de  la  conmii.ssion  d’hygiène  publique  de  la 
Chambre  des  députés;  Joseph  Reiuach;  Le  Ohâtelîer-, 
professeur  au  Collège  de  Ibrance  ;  Sartiaùx,  ingénieur 
en  chef  de  la  Compagnie  du  Nord  ;  les  D™  Hàrtmann 
et  Delbet,  professeurs  à  la  Faculté  de  médecine  de 
Paris  ;  le  Dt  Tromssaint,  directeur  du  service  de  santé 
au  ministère  de  la  Guerre. 

Secrétaires  :  MM.  Delorme,  secrétaire  de  la  commis¬ 
sion  de  l’aiméé  au  .Sénat  ;  lè  D'  Migfnot,  niédécîn- 
major  ;  François^Caniot,  le  D' Heitz- Boyer,  été. 

Une  conférence  du  DrChauffard.  —  Deïnièiemeht, 
au  Musée  social,  sous  la  présidence  du  D'  Roux, 
directeur  de  l’institut  Pasteurj  le  P^  Chaùffard,  de 
l’Acàdéinie  de  nrédecine,  a  fait  uUe  conférence, 
très  écoutée,  sur  mi  sujet  d’actualité  :  La  guerre  et 
la  santé  de  la  race. 


_  AaR  _  ■ 
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NOTES  MÉDICO-MILITAIRES 


Stérilisation  de  l’eau  par  le  soldat  lui-même.— 
l’ii  procédé  très  siinpic,  qui  a  été  indicpié  dè.s  les 
débuts  de  la  j'uerre;  est  dû  à  M.  Samuel  Bruère, 
phûiiîste  du  la1)o'ratoire  de  toxicologie  prè,s  la  Pré¬ 
fecture  de  police,  ^’^oici■eu  ré.sumé  le  procédé  tel 
que'  l’a  exposé  son  auteur,  dans  une  des  premières 
réuhioiis  dé  1’  «  Association  générale  des  hygiénistes 
et  técluiiciens  iiiimicipaux  »  (section  parisienne).  Il 
convient  d’employer  : 

i”  Des  comprimés  de  o«'',23  composés  de  glycéro¬ 
phosphate  de  chaiix  et  de  pho.sphatc  de  pota.sse 
renfermant  oif.ooy  de  permanganate  de  pota,s.se  ; 

2"  Des  comprimés  de  oei'.jo  d’acide  citrique  ren¬ 
fermant  la  quantité  d’hypophosphite  de  soude 
exactement  néce.ssairc  et  suffisante  pour  réduire 
l’excès  de  permanganate  employé,  afin  d’assurer 
la  stérilisation  de  l’eau  traitée  dans  un  temps,  très 
court. 

Chaque  soldat  peut  facilement  être  mmii  d’une 
petite  boîte  ou  d’un  étui  en  métal  reiifennant  un 
certain  nombre  de  ces  comprimés,  et  de  la  sorté, 
aù  fut  ét  à  mesure  de  ses  besoins,  stériliser  lui-inême’ 
l’eau  reeiieîllic'  dans  son  bidon.  ;  ' 

'  Il  lui  suffit  en  effet  d’y  introduire  pour  chaque 
litre  d’eau  : 

•  Un  comprimé  numéro  i  rose  (à  base  de  pennan- 
ganate). 

Puis,  cinq  minutes  après  : 

Un  comprimé  numéro  z  blanc  (à  base  d’hypo- 
I>hosplüte). 

De  nombreux  essais  praticiués  avec  l’eau  de  Seiiie 
oü  d’Ourcq  brute,  colorée  en  jaune  et  trouble,  ont 
prouvé  qu’une  dose  de  7  inilligranmies  de  perman¬ 
ganate  par  litre  et  un  contact  de  cinq  minutes,  en 
préseiice  de  glycérophosphate  de  chaux,  sont  suf¬ 
fisants  pour  en  éliminer  le  bacille  coli. 

Au  bout  de  ces  cinq  minutes,  l’addition  du  second 
comprimé  à  base  d’hypophosphite  réduit  l’excès  de 
pennanganate  en  neuf  ou  dix  minutes.  Cependant, 
de  violette,  l’eari  est  devenue  jaune-citron,  lirais 
peu  à  ireu  la  teinte  sc  dégrade.  Au  bout  de  dix 
nôuVèlles  ni'iiiutes,  elle  est  à  peine  sensible  et  dis¬ 
paraît  totaleiUAit  en  vingt,  entraînant  avec  elle  la 
côuleu'r  jaunâtre  de  l'eau  brute, 

ï^’eau  traitée,  complètement  incolore,  grâce  aux 
traces  d’acide  citrique  qu’elle  renferme,  donne  à  la 
dégustation  une  sensation  de  fraîcheur  ;  bacilles . 
pathogènes  et  toxines  y  ont  été  brûlés  par  une 
réaction  dont  les  résidus  ne  peuvent  ôtre  que  bien¬ 
faisants  à  l’organisme,  et  le  traitement,  contact 
coiiipris,  n’a  demandé  que  vingt-cinq  à  trente 
minutes. 

Le  moyen  de  se  procurer  facilement  de  l’eau 
chaude.  —  Dans  la  même  .séance  de  rAs.sodation 
des  hygiénistes,  le  professeur  Bordas  a  indiqué  le 


moyen  de  se  procurer  de  l’eau  chaude,  pour  les 
bains,  le  nettoyage,  les  pansements,  les  tisanes,  etc. 
Si  l’on  se  trouve  à  la  campagne,  il  suffit  de  prendre 
une  de  ces  voitures  automobiles,  employées  en  agri¬ 
culture  pour  tous  les  usages  de  la  fenne.  On  a  ainsi 
un  générateur  dont  011  utilise  la  vapeur,  en  la  diri¬ 
geant,  non  dans  le  piston,  mais,  avec  un  échappe¬ 
ment  libre,  dans  une  barrique,  un  tonneau,  ou  un 
récipient  quelconque.  ICn  (quelques  minutes  011  élève 
la  teiiipératuré  de  l’eau  jusqu’à  l’ébullition. 

Si  l’on  .se  trouve  près  d’une  usine,  il  suffit  d’un 
simple  tonneau  d’arrosage  pour  .se  procurer  de  l’eau 
chaude,  par  un  jet  de  vai>cur  provenant  de  la  ch(iu- 
dière  de  l’usine. 

L’imperméabilisation  des  capotes-de  soldats.  — 
Pendant  l’hiver  de  1870,  on  protégea  les  soldats 
contre  les  pluies,  en  ayant  recours  à  des  procédés,' 
simples  et  peu  coûteux  d’imjienuéabilisation.  qiui 
rendirent  en  particulier  de  ■bons'  services  à  ilos 
gardes  nationaux. 

Le  procédé  général  '  connu  depuis  longtemps 
cbiisiste  à  tremper  l’étoffe  dans  la  solution  d’un  sel  ' 
d’alumine  qui  fonuc  dans  les  textiles  mie  sorte  de 
savon  d’alumine,  sur  lequel  glisse  l’eau  .qui  tombe, 
sans  qu’elle  pénètre  les  fibres.  A  cet  effet,  on  peut 
recourir  à  la  formule  .suivante  : 

.\ceiatc  (le  plomli .  100  graniiucs. 

Àlw» .  100  '  — 

lîau . w  litres. 

Tremper  l’étoffe,  bien  exprimer  et  laisser  sécher. 

On  peut  utiliser  cette  autre  recette  : 

(lélatiue .  250  grammes. 

Savon  iieulre .  250  —  . 

.4hm .  350  — 

lîau .  to  litres. 

Paire  fondre  la  gélatine  et  le  savon  dans  l’eau 
chaude.  Ajouter  l’alun,  plonger  l’étoffe  dans  la  solu¬ 
tion.  lîmsuite,  faire  sécher. 

L’imperméabilisation  ainsi  pratiquée  n’est  que 
temporaire.  Mais  il  est  facile  de  la  renouveler. 

L’Assistance  publique  de  Paris  et  la  guerre.  — 
M.  G.  Mesureur,  directeur  général  de  l’Assistance 
publique,  a  pré.senté  au  conseil  de  surveillance  de 
cette  adînini.stration  un  compte  rendu  moral  spé¬ 
cial,  à  l’occasion  dtt  rapport  annuel  concernant  les 
divers  services  de  l’As.sistance  publique. 

Mettant  à  profit  cette  circonstance,  M.  Mesureur 
envoie  un  .souvenir  ému  à  ceux  de  ses  collaborateurs 
tués  ou  blessés  à  l’ennemi,  et  il  signale  aussi  la  belle 
conduite  des  enfants  assistés  dont  plusieurs  milliers 
sont  sous  les  drapeaux.  Le  28  novembre,  «  cette 
grande  famille,  dit -il,  comptait  avec  une  douloureuse 
fierté  47  tués  à  l’eUnemi,  78  blessés  et  20  prisonniers 
ou  disparus  ". 

La  guerre  a  mis  à  la  charge  de  l’Assistance  des 
besognes  nombreuses  et  graves  ;  dès  les  .premiers 
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jours,  distribution  des  allocations  aux  femmes  de 
mobilisés,  puis  organisation  des  secours  de  chô¬ 
mage,  des  secours  aux  réfugiés  belges  ou  français,  etc. 
Dans  le  même  temps,  elle  a  dû  assumer  la  pénible 
tâche  d’évacuer  beaucoup  d’établissements  menacés 
et  dont  le  ravitaillement  n’était  2>his  assuré-:  les 
Ménages,  Iviy,  Angicourt,  etc.  2  500  vieillards  ont 
été  conduits  au  loin,  2  000  hospitalisés  à  Paris, 
2  000  enfants  placés  en  jjrovince.  Tout  cela,  malgré 
les  vides  faits  jiar  la  mobilisation  dans  le  ijersonnel 


et  dans  le  matériel,  et  alors  que  les  ressources  : 
loyers,  droit  des  pauvres,  etc.,  avaient  disparu. 

«  Un  jjrochain  rajjport,  dit  M.  Mesureur,  vous 
ajqrortera  l’iiistoriciue  comirlet  de  cette  jrériode  dont 
on  ne  peut  aujourd’hui  jrrévoir  la  fin,  mais  qui  nous 
trouvera,  quelle  qu’en  soit  la  durée,  aussi  résolus' 
qu’à  la  première  heure,  i^ersuadés  que  notre  effort 
de  solidarité  contribuera  au  succès  final  et  à  l’œuvre 
glorieuse  acconiijlie  irar  nos  soldats  jiour  le  salut 
de  la  iratrie.  >> 


NOUVELLES  ET  RENSEIGNEMENTS 

Postes  vacants  pour  médecins.  —  Rappelons  cju’il  s’inscrivant  sur  ledit  registre,  mentionner  leurs 
est  ouvert,  au  secrétariat  de  la  Faculté  de  médecine  nom,  j)rénoms,  âge,  adre.sse,  nationalité,  ainsi  que 
de  Paris,  un  registre  indiquant  les  irostes  médicaux  l’état  de  leur  scolarité  médicale, 
vacants  par  .suite  de  l’ab.sence  ou  de  la  mobilisation 
des  titulaires,  et  signalés  au  doyen,  soit  jrar  les 
intéressés,  soit  jjar  les  administrations  municqiales 
et  départementales. 

Des  candidats  étudiants  ou- médecins  doivent,  en  ' 


Nécrologie.  —  De  Dr  Fugène  Suchard,'  ancien 
professeur  suppléant  au  Collège  de  France  ;  le 
Dr  vSaint-Martin,  de  Paris  ;  M™'  Paul,  mère  du 
Dr  Paul,  médecin  légiste  à  Paris. 


REVUE  DES  LIVRES 


Formulaire  dès  médicaments  nouveaux  pour 
•  1915,  par  H.  Bocquii.cun-Dimousin,  docteur  en 
pharmacie  de  l'Université  de  Paris.  Introduction  par  le 
Pr  Albert  Robin,  i  vol,  in-8  de  372  pages.  Cartonné  :  3  fr. 
(Dibrairie  J.-H.  Baillière  et  fds). 

Ce  Formulaire.'écnt  av'ec  concision  et  clarté,  a  comblé 
heureusement  une  lacune  :  il  réunit  et  étudie,  avec  toutes 
les  indications  pratiques  qu’elles  comportent,  les  acqui¬ 
sitions  modernes  de  la  thérapeutique. 

Eu  faisant  réimprimer  pour  la  vingt-septième  fois  ce 
Formulaire  des  médicaments  nouveaux,  l’auteur  a  du  cette 
année,  eu  raison  des  circonstances  exceptionnelles  que 
nous  traversons,  se  coutcutçr  d’indiquer  les  nouveautés 
les  plus  intéressantes. 

Citons  en  particulier  :  adalinc,  athone,  anilipyrinc, 
apyrone,  arsalyl,  atophan,  hismose,  bismulhose,  boral, 
calomùlol,  caplol,  cardol,  chinosol,  cosaprine,  cryophine, 
diogénal,  chlorhydrate  '  d'émétine,  épicarine,  formane, 
galyl,  hédonal,  hygrol,  hypophysinc,  isopral,  kinectine, 
méthacêtine,  méthylal,  néosatvarsan,  ostréine,  phénoval, 
pyraniine,  seiinax,  tricalcol.  \ 

'Outre  ces  nouveautés,  on  y  trouvera  des  articles  sur 
les  médicaments  importants  de  ces  dernières  années. 

A  propos  de  tous  ces  médicaments  (et  ils  dépassent 
le  nombre  de  500),  l’auteur  a  expo.sé  tout  ce'  que  l’on 
doit  savoir  :  la  synonymie,  la  description,  la  composition, 
l’acte  physiologique,  les  propriétés  thérapeutiques,  le 
mode  d’emploi,  les  doses. 

Un  répertoire  des  synonymes  permettra  aux  médecins 
et  pharmaciens  de  remplacer  les  spécialités  allemandes 
par  des  produits  non  spécialisés  et  de  se  débarrasser 
à  l’avenir  du  fatras  de  la  science  germanique  sans  sacrifier 
l’intérêt  des  malades. 

La  cure  de  soleil,  par  le  Df  A.  Roi.urr.  i  vol.  gr.  in-8® 
de  -200  pages  avec  .(<>  fîg.,  107  irlanches  en  noir  et  lO  en 
couleurs.  (J. -B.  Baillière  et  fils,  à  Paris,  et  Constant 
.  Tarin,  à  Dausaime,  éditeurs).  Cartonné  :  20  fr. 

D’héliothérapie  prend  un  dévelof)i)euient  considérable. 
Des  chirurgiens  s’occupent  de  plus  en  plus  de  cette  nou¬ 


velle  méthode  thérapeutique,  qui  révolutionne,  à  l’heure 
qctuelle,  le  pronostic  des  tuberculoses  chirurgicales.  C’est 
donc  avec  une  vive  satisfaction  que  le  public  médical 
saluera  l’apparition  d'une  véritable  mise  au  point  de  ce 
nouveau  chapitre  de  thérapeutique,  par  le  D'  Rollier  qui, 
aujourd’hui,  possède  l’expérience  la  plus  vaste  et  la  plus 
étendue  dans  ce  domainq,  et  qui  fut,  sinon  le  premier 
théoricien,  du  moins  le  premier  instigateur  pratique  de  la 
cure  de  soleil. 

Dans  sou  livre,  le  IR  Rollier  a  exposé  tout  d’abord  sa 
manière  d’administrer  le  bain  de  soleil  ;  puis  il  a  montré’ 
comment  l’application  di!  ce  mode  de  traitemeiit  l’a  logi¬ 
quement  conduit  à  remplacer  les  appareils  plâtrés  jiar  des 
procédés  spéciaux  qu’il  a  étudiés  avec  le  soin  le  plus  minu¬ 
tieux,  et  qui  lui  donnent,  au  point  de  vue  orthopédique, 
et  au  point  de  vue  de  la  reconstitution  de  l’état  général, 
des  résultats  absolument  incomparables.  On  en  trouve  la 
preuve  dans  les  faits  cliniques  qui  viennent  à  chaque 
instant  corroborer,  au  cours  de  cet  ouvrage,  les  considéra¬ 
tions  théoriques,  et  dans  les  nombreuses  illustrations  qui 
rendent  ce  beau  volume  particulièrement  attrayant. 

De  Dr  Rollier  ne.  s’est  pas  contenté  des  brillants  effets 
immédiats  que  donne  la  cure  de  soleil  telle  qu’il  eu  a  fixé 
’  la  technique.  Après  avoir  dit  combien  il  serait  désirable 
que  l’héliothérapie  fût  appliquée  systématiquement  aux 
tuberculoses  osseuses  —  parce  que  la  société  trouverait 
plus  de  bénéfice  à  guérir  radicalement  ses  malades  indi¬ 
gents  qu’à  leur  faire  subir  une  mutilation  trop  souvent 
^palliative  —  il  se  préoceupe  de  l’avenir  des  tuberculeux 
dans  un,  long  chapitre,  au  cours  duquel  il  réclame  des 
administrations  d’assistance  la  création,  à  côté  des  éta-  ^ 
blissemcnls  de  cure  proprement  dits,  de  colonies  de  tra¬ 
vail  agricoles  ou  maraîchères  comme  celle  qu’il  a  réussi  à 
créer  à  Deysin  et  à  Cergnatj  .Ajoutons  qu'au  début  dé 
cet  ouvrage  on  trouve,  ajirès  un  historique  intéressant, 
un  exjiosé  critique  très  comiilet  dé  nos  connaissances 
relatives  aux  effets  de  la  lumière  sur  l’organisme,  ainsi 
que  les  données  les  plus  importantes  sur  la  manière  dont 
se  comportent  les  différentes  radiations  solaires  suivant 
les  climats. 
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Morts  au  champ  d’honneur 

MM.  : 

Ana'i'SISTOS,  de  Patra.s  (Grèce),  engagé  comme 
médecin-major  en  France. 

ChaSTaing  (Félix),  aide-niàjor. 

DaciER,  aide-major. 

Jousse,  médecin-major  de  if*'  clas.se. 

JUEUIEN  (Henri),  médecin  auxiliaire. 

IyECCEUR  (Henri),  médecin  principal  de  la  marine. 

Médecins  blessés 

AvEnier,  médecin  aide-major  de  clas.se. 

Beix,  médecin  aide-major  de  2“  clas.se. 

Buisson,  de  Rouen,  médecin  aide-major. 

Médecins  français 
prisonniers  en  Allemagne 

On  sait  que,  dans  leur  mépris  systématique  du  droit 
des  gens  en  général  et  des  principales  clauses  de  la 
Convention  de  Genève  en  particulier,  les  Allemands 
ont  transporté  en  captivité  dans  leurs  camps  de 
prispnniers,  les  médecins  et  tout  le  personnel  de 
plusieurs  ambulances.  Le  gouvernement  français 
n’a  cessé  de  protester  et^de  réclamer,  et  a  obtenu 
des  échanges  de  médecins  prisonniers. 

Voici  les  noms  de  certains  de  nos  confrères  qui 
ont  été  retenus  en  Allemagne,  et  qui,  actuellement, 
ne  doivent  pas  être  tous  libérés.  Ce  sont  : 

A  Mersburg  (Saxe)  :  MM.  FROMON'r  (d’Amiens), 
médecin-major  de  classe  ;  Van  PE’rEGmîN  (de 
Lille),  DE  GÔyon,  SïEVENei,,  Granffer,  médecins- 
majors  de  2®  classe  ;  Aebare’i'  (de  Pari.s),  Labrunie, 
Duhem,  T.AQUE'f,  médecins  aides-niajons  de  2“  classe. 

A  Magdebourg  :  MM.  Pruvo’F,  Lemoingt,  Hum¬ 
bert,  Pujade  (d’Amélie-les-Bains),  Nec’Toux  (élève 
de  l’École  de  Lyon). 

Dans  la  province  de  Hanovre  :  M.  Lamarche, 
médecin  auxiliaire. 

A  Heidelberg  :  MM.  Marchand,  médecin  chef  de 
la  Maison  nationale  de  Charenton  ;  Lafay,  phar¬ 
macien  chef  de  l’hôpital  temporaire  de  Laon. 

A  Cassel  (Westphalie)  :  MM.  JonriER,  médecin- 
major  de  I™  classe  ;  Trongo  ;  Bonnefon,  aides- 
majors  de  I™  classe  ;  Peanquë  :  Lagarde  ; 
Chatin,  médecins  auxiliaires, 

Abd  eu  Nour,  médecin-major  à  l’hôpital  militaire 
de  Sedan. 

A  Halle  :  les  D'»  de  Hérain,  médecin  auxiliaire  ; 
PrenTout,  médecin  auxiliaire  ;  DeeairE,  aide- 
major  de  I™  classe  ;  Brachet,  auxiliaire  ;  LEMI- 
CHEZ,  aide-major  de  i’’®  classe  ;  Ribot,  médecin 
auxiliaire  ;  SainT-PIïeaire,  aide-major  de  i'®  classe  ; 
Ribière-Laborde  et  Lavai,,  aides-majors  de 
i^e  classe  ;  Braizard,  Faurie  et  Phiuippon,  aides- 
majors  de  2®  classe  ;  Roux,  *  médecin  auxiliaire  ; 
Durand,  Zimmer,  médecins  auxiliaires. 


Pharmaciens  :  DreueeE,  aide-major  de  i’'®  classe 
Laurent  et  Martin,  aides-majors  de  2®  classe. 

A  2Jerbst  ;  D®*  Bi'lii,  Porciieron,  Houssiaux, 
CoTTY,  aides-majors  de  2®  clas.se. 

A  Qniiidelbourg  :  D^'  Voeper'i',  Goujon,  Baye, 
médecins  auxiliaires  à  l’hôpital  de  Sedan  ;  Tom- 
'T.AREE,  médecin-major  de  i^®  cla.sse  ;  Boudey, 
aide-major  de  U®  classe  ;  Menaud,  Brangé,  CosTES, 
médecins  auxiliaires  ;  CouRNET,  aide-major  de 
1'®  classe  ;  Dupuy,  médecin  auxiliaire  ;  Lous’T.au, 
médecin  auxiliaire  ;  Langeois,  médecin-major  de 
i"^®  classe  ;  HoeeiER,  aide-major  ;  Grégoire,  méde¬ 
cin-major  de  2®  classe  à  l’hôpital  de  Laon. 

D’autres  ont  été  retenus  prisonniers  au  camp 
d’Ingol.stadt  (Bavière),  et  libérés  par  la  suite. 

D’autres  médecins  français  et  belges  ont  fait 
trois  mois  de  captivité  au  camp  d’Altengrabow,  en 
Prusse. 

Citons  encore  le  D®  MangenoT,  médecin-ma¬ 
jor,  fils  du  D®  Mangenot,  médecin  de  l’état  civil 
à  Paris  ;  le  D^  Si.monin,  professeur  au  Val-de-Grâce  ; 
le  D®  J.  Leceercq  (de  Lille)  ;  le  professeur  AusSEï 
(de  Lille)  qui  avait  été  retenu  comme  otage,  et 
dont  la  niai.son  a  été  brûlée  ;  il  a  perdu  dans  l’incen¬ 
die  toute  sa  bibliothèque  et  ses  fiches  bibliogra¬ 
phiques,,  fruit  de  vingt-cinq  années  de  travail  ; 
le  D®  RibadI'îau-Dumas,  médecin  des  hôpitaux 
de  Paris  ;  les  I)®»  ChevaeiER,  Frroux,  de  Massy 
(S.-et-O.),  Tieeier,  de  Saint-Germain-en-Ijaye, 
Oeive,  de  Mirepoix. 

Cités  à  l'ordre  du  jour  de  l’armée  (Suite)  (1) 

COUFFON,  médecin  aide-major  de  i®®  classe  :  s’est 
montré  d'une  aclwiiê  inlassable,  n’a  cessé  de  se  dépenser 
jour  et  nuit  pour  le  service  sanitaire,  n’a  pas  hésité 
à  donner  le  plus  bel  exemple  d’énergie  et  d’autorité. 

CouiEEAUD,  médecin  principal  de  i®®  clas.se  ;  a 
assuré  l’évacuation  des  blessés  dans  des  conditions  de 
rapidité  tout  à  fait  remarquables.  A  été  nommé  Che¬ 
valier  de  la  Légion  d’honneur. 

Dassy,  'médecin  auxiliaire  :  a  fait  preuve  de  bra¬ 
voure  et  d’un  absolu  sentiment  du  devoir  en  assurant 
d’une  façon  parfaite  sur  le  champ  de  bataille  le  traite¬ 
ment  et  l’évacuation  des  blessés. 

Deeah.aYE,  médecin-major  de  i®®  classe:  nommé 
Chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 

DeeaïER  (G.-A.),  médecin-major  de  2®  classe  ; 
s’est  porté  à  plusieurs  reprises,  sous  le  feu  de  l’infan¬ 
terie  et  de  l'artillerie  ennemies,  pour  rechercher  et 
ramener  les  blessés  tombés  sur  le  terrain  du  combat. 
A  été  nommé  Chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 

DevunE,  médecin  auxiliaire  :  sang-froid  et  belle 
attitude  sous  le  feu. 

(i)  Voir  le  dernier  uuiaOro. 
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Dupuy,  médecin  aide-major  de  i'''’ classe  :  blessé,  a 
refusé  à  deux  reprises  de  se  laisser  évacuer.  Malgré 
une  aggravaiinn  de  son  état,  a  continué  à  donner  ses 
soins  avec  un  dévouement  admirable. 

EiiRiN’cnCR,  médecin-major  de  classe  :  belle  atti¬ 
tude  au  jeu. 

Fargkot,  médecin  de  réserve  :  conduite  admirable 
dans  les  soins  donnés  aux  blessés  sur  la  ligne  de  jeu: 
dévouement  sans  bornes. 

Paurjî  (M.-J.-Iv.-(1.),  inédccin  auxiliaire  ;  s’est 
exposé  au  jeu  pour  soigner  un  officier  ennemi.  Est 
constamment  sur  la  ligne  de  feu,  montre  un  dévoue¬ 
ment  hors  de  pair.  S’expose  avec  tant  de  bravoure  pour 
soigner  les  blessés,  qu’à  plusieurs  reprises  on  l’a  cru 
perdu.  A  reçu  la  médaille  militaire. 

Fioi^E,  médecin  auxiliaire  :  a  fait  preuve  de  bra¬ 
voure  et  d’un  absolu  sentiment  du  devoir  en  assurant 
d’une  façon  parfaite  sur  le  champ  de  bataille  le  traite¬ 
ment  et  l’évacuation  des  blessés. 

Fribourg-Beanc  (André),  médecin  aide-major 
de  classe  :  a  été  blessé;  a  continué  à  assurer  tout 
son  service  malgré  les  conseils  qui  lui  étaient  dotmés. 
A  été  blessé  de  nouveau  en  allant  relever  son  colonel 
blessé  très  grièvement.  A  fait  preuve  de  la  plus  grande 
énergie  et  du  plus  grand  sang-froid.  A  été  nommé 
Chevalier  de  la  Région  d’honneur. 

FutCRAND  (lî.-F.-M.),  médecin-major  de  2‘'  classe  ; 
a  été  atteint  de  trois  blessures  par  un  obus  tombant 
près  de  son  poste  de  secours  et  blessant  en  même  temps 
deux  infirmiers.  A  montré  le  plus  grand  calme  cl  le 
plus  grand  sang-froid  dans  l’organisation  des  premiers 
secours  et  n’a  consenti  à  se  laisser  évacuer  sur  l’ambu¬ 
lance  que  sur  les  instances  du  chef  de  corps.  A  été 
nommé  Chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 

Gjcrin.  médecin  aide-major  de  i"'  classe  :  blessé  en 
opérant  un  tétanique,  et  ayant  subi  une  inoculation 
préventive  entraînant  un  ébranlement  sérieux  de  l’or¬ 
ganisme,  n’en  a  pas  moins  continué  son  service,  malgré 
des  symptômes  très  inquiétants,  se  refusant  à  prendre 
le  repos  nécessaire,  afin  de  ne  pas  accroître  le  travail  de 
ses  camarades. 

Girardkau  (M.-F.-N.).  médecin  aide-major  de 
2‘'  classe  :  s’csl  signalé  par  un  dévouement  de  tous  les 
instants.  Blessé  par  cinq  éclats  d’obus  en  prodiguant  ses 
soins  dans  un  poste  de  secours,  a  dil  subir  l’amputa¬ 
tion  de  la  jambe  gauche.  A  été  nommé  Chevalier,  de 
la  Légion  d’honneur. 

Gr.AXDJEAX,  médecin  auxiliaire  ;  grièvement  blessé . 
au  moment  où,  malgré  un  bombardement  violent,  il 
continuait  à  donner  ses  soins  à  des  blessés.  A  fait 
preuve  d’un  zèle,  d’un  dévouement  et  d’un  courage  re¬ 
marquables. 

GRANjo-Rozi'tr,  médecin  auxiliaire  :  dans  toutes 
les  rencontres,  fait  preuve  d’un  sang-froid  remarquable. 
Par  son  attitude  ferme  et  énergique,  a  réussi  à  emmener 


de  nombreux  blessés  qui  auraient  pu  tomber  aux  mains 
de  l'ennemi. 

GRKMihtON,  médecin-major  de  classe  :  est  allé 
sous  le  feu  de  l’ennemi  chercher  des  blessés  et  a  eu  son 
cheval  tué. 

Gruau,  médecin  auxiliaire  :  belle  conduite  devant 
l’ennemi. 

Gri.S()S,  médecin  auxiliaire  :  a  conduit  ses  équipes 
de  brancardiers  très  avant  sous  le  feu,  et  n’a  ramené  ses 
blessés  et  ses  hommes  qu’au  prix  de  mille  difficultés 
et  grâce  à  sa  rerharquable  énergie.  ' 

(îuiBivERM,  pharmacien  auxiliaire  :  sang-froid,  zèle 
et  dévoilement. 

Guy,  médecin  auxiliaire  :  sang-froid,  zèle  et  dé¬ 
vouement.  (A  suivre). 

Légion  d’honneur.  —  Ont-été  promus  officiers 
de  la  I,égioii  d’honneur:  MM.  Darde,  médecin 
principal  de  classe;  Cpavklin  (Jules-Marie- 
Josepli),  médecin  principal  de  classe  ;  Arnaud 
(Odilon),  médecin  principal  de  2'-'  classe  ;  Dkpiias 
(Paul-Henri-Joseph),  médecin-major  de  classe; 
IvABANOWSKi  (Émile-Louis),  médecin  principal  de 
2C  classe;  Bar  (J.-H.^-F.),  médecin-major  de 
I™  classe  ;  F'riuk'I'  (Louis- Adrien-Charles),  médecin 
principal  de  2“  classe  ;  JuuwRN  (Léon),  médecin- 
major  de  iro  classe  ;  BarbES  (Étienne-Marc),  méde- 
ciii  principal  de  l'c  classe  ;  ManGEARD,  médecin 
Ijrincipal  de  2^  classe  ;  Duvai,  (Jules-Marie),  médecin 
principal  de  i™  cla.sse  ;  MÈ;cHrN  (Claude-Émile), 
médecin-major  de  U»  classe  ;  GruET  (Élie-Pierre- 
Marie- Joseph),  médecin  principal  de  classe  ; 

vSiMON,  médecin  principal  de  pf  classe  (Tunisie)  ; 
Dupard,  médecin  principal,  adjoint  au  directeur 
du  service  de  santé  (ministère  de  la  Guerre)  ;  PUAUX, 
pharmacien  principal  de  2'  classe  (Maroc)  ;  Hu'i'RE' 
(Émile- Auguste),  médecin-major  de  classe; 

Arnouud  (Lucien-Louis),  médecin-major  de 
classe  ;  Grognier,  médecin  principal  de  2®  classe 
des  tfoupes  coloniales. 

Nécrologie.  —  I^e  D^  Pierre  de  FoN'i'-RÉauex, 
oculiste  consultant  de  la  Préfecture  de  la  Seine, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris.  C’était  un 
confrère  très  capable,  et  avec  cela,  modeste,  aimable, 
très  dévoué  aux  fonctions  ciu’il  remplissait.  Il  emporte 
de  profonds  regrets  et  laissera  le  meilleur  souvenir. 
—  Le  Dr  Nicolas  Véuimirowitch,  médecin  de  dépar¬ 
tement  en  Serbie,  ancien  élève  de  la  Faculté  de 
Paris,  mort  des  suites  d’mie  maladie  contractée  en 
soignant  les  blessAs  serbes.  Le  D'  Mermod,  professeur 
d’oto-rhino-laryngologie  à  Lausanne.  M'>"-“  Horvais, 
infirmière-major  à  l’hôpital  auxiliaire  de  Saint-Jean- 
Pied-de-Port,  qui  a  contracté  une  fièvre  typhoïde 
grave  en  donnant  ses  soins  aux  malades  militaires. 
File  avait  reçu  la  médaille  d’or  des  épidémies. 
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L’œuvre  des  mutilés  pauvres.  —  Noii.s  rappelons  à 
nos  confrères  l’existence  permanente  de  cette  œuvre 
d’origine  déjà  ancienne,  puisqu’elle  a  été  fondée 
en  1868  par  le  comte  de  Beaumont,  secrétaire  général 
de  la  vSociété  de  secours  aux  blessés  militaires  (Croix- 
Rouge),  et  a  eu  successivement  pour  présidents  le 
président  Bonjean,  le  D‘'  Nélaton,  le  Dr  baron 
Larrey,  le  général  Salanson  et  le  médecin  principal 
Lortat-Jacob.  Aujourd’hui  le  président  d’honneur 
en  est  le  général  Pau  et  le  président  effectif  M.  Bour- 
lon  de  vSarty.  Rlle  a  pour  objet  de  fournir  des  appa¬ 
reils  aux  personnes  nécessiteuses  privées  d’un 
membre,  soit  de  naissance,  soit  à  la  suite  d’un  acci¬ 
dent  ou  d’une  maladie. 

L’usage  de  ces  membres  artificiels,  à  la  répara¬ 
tion  desquels  la  société  subvient  également,  est 
d’un  grand  secours  pour  les  mutilés  en  leur  per¬ 
mettant,  le  plus  souvent  de  reprendre  des  travaux 
que  la  perte  d’un  bras  ou  d’une  jambe  les  avait, 
obligés  à  abandonner. 

L’œuvre  s’efforce  aussi  de  donner  aux  amputés 
les  plus  digijes  d’intérêt  son  appui  dans  la  recher¬ 
che  de  l’emploi  ou  du  travail  auquel  leur  infirmité 
peut  les  rendre  le  plus  aptes. 

Depuis  sa  fondation,  cette  association  a  distribué 
à  des  mutilés  ou  à  des  amputés  près  de  1  500  appa¬ 
reils  ayant  coûté  une  somme  de  95  000  francs  environ. 

Le  siège  social  de  l’œuyre  est  celui  de  la  Société 
française  de  secours  aux  ble.ssés  militaires,  21,  rue 
François-I>‘'’,  Paris.  '  ' 

Concours  des  quakers  d’Angleterre.  —  La  Société 
des  Amis  a  tenu,  comme  en  1871,  à  apporter  son  con¬ 
cours  aux  populations  civiles  de  P'rance  éprouvées 
par  la  guerre.  G’est  aimsi  qu’elle  a  envoyé  dans  les 
régions  dévastées  de  la  Marne  des  équipes  sani¬ 
taires  complètes,  composées  de  docteurs,  d’infir¬ 
miers  et  d’infirmières  parlant  français,  avec  tout  le 
matériel  médical  nécessaire  :  automobiles,  ambu¬ 
lances,  provisions,  vêtements,  niédicament.s.  Leur 
mission  consiste  surtout  à  prévenir  par  tous  les 
moyens  les  graves  dangers  d’épidémies  qui  pour¬ 
raient  sévir  au  printemps.  Les  «  Amis  -,  jwrtant  au 
bras  droit  leur  étoile  rouge  et  noire,  s’en  vont  dans 
les  campagnes  qui  furent  des  champs  de  bataille, 
et  assurent,  après  le  service  de  l’arrière  des  armées, 
la  désinfection  et  l’assainissement  des  lieux  -p-  tran¬ 
chées  comblées  où  dorment  les  morts,  marais  et  bois 
à  l’écart  des  chemins,  Dans  les  villages,  ils  veillent 
au  drainage,  surveillent  les  eaux,  donnent  aux  pay¬ 
sans  les  conseils  d’hyg'iène  indispensables  ;  ils  soi¬ 
gnent  les  malades,  les  femmes,  les  petits  enfants  qui 
n’ont  pas  été  hospitalisés,  et  veillent  ainsi,  dans  la 
plus  large  mesure,  à  la  préservation  de  la  vie  française. 

Lt  ces  aniiij  anglais  continuent  d’organiser  de 
nouvelle?  équipes  de  secours. 


Secours  médicaux  de  l’étranger  aux  blesses  de 
France.  —  Ia's  jrays  amis  ou  neutres  se  sont 
empressés  d’envoyer  des  médecins  et  des  équipes 
sanitaires  ou  des  ressources  en  France. 

Rappelons  l’aide  de  médecins,  de  chirurgiens, 
d’infirmiers,  de  Sui.sse,  du  Danemark,  de.  Suède,  de 
Hollande,  etc. 

La  Croix-Rouge  des  Etats-Unis  a  organisé  des 
ambulances,  à  Neuilly,  à  Pau,  etc. 

Le  Canada  a  affecté  mie  somme  initiale  de 
500  000  francs  pour  l’organisation  et  l’entretien  d’un 
hôpital  temporaire  pour  les  malades  et  les  blessés  de 
l’armée. 

La  légation  de  Grèce,  sur  l’offre  du  D^  Cou- 
roménos,  a  affecté  la  maison  de  santé  de  ce  confrère 
à  la  création  d’un  hôpital  pour  la  colonie  hellénique. 

La  Croix-Rouge  sud-africaine  a  envoyé  en  France 
mie  formation  sanitaire  pour  100  blessés.  Le  chef 
de  la  formation  est  le  Dr  Casalis  de  Pury,  docteur 
en  médecine  et  chirurgien  de  l’Université  d’Edim¬ 
bourg.  Il  a  fait  de  nombreux  séjours  à  Paris  et' dirige 
une  clinique  chinirgicale  réputée  au  Cap.  Il  est 
président  de  la  Société  française  et  agent  de 
l’Alliance  française  de  Capetown.  Les  autres  méde¬ 
cins  sont  :  le  Dr  Pokermao,  chirurgien;  le  Dr  Asley, 
chirurgien,  exerçant  au  Cap;  le  Dr  Payon,  diplômé 
de  l’Université  de  Londres  et  de  Capetowi. 

La  formation  comprend  en  outre  quatre  infir¬ 
miers,  six  nurses  diplômées  et  six  aides  auxiliaires. 
Elle  amène  six  ambulances  automobiles  et  du  maté¬ 
riel  chirurgical. 

Signalons,  comme  encore  plus  récente,  cette  nou¬ 
velle  initiative  anglaise,  consistant  à  construire  et 
à  organiser  gracieusement  un  service  de  400  auto¬ 
mobiles,  pour  le  transport  rapide  des  blessés. 

Et  la  place  nous  inanque  pour  citer  simplement 
bien  d’autres  concours  que  les  philanthropes  étran¬ 
gers  ont  apportés  au  service  des  blessés  de  Çrance. 

La  Croix-Rouge  britannique.  —  Depuis  les 
débuts  de  la  guerre,  cette  œuvre  n’a  cessé  de  déve¬ 
lopper  constamment  son  excellente  organisation. 
Elle  a  créé  des  hôpitaux  à  Rouen,  Boulogne,  etc., 
avec  l’outillage  le  plus  perfectionné  pour  le- trans¬ 
port  rapide  et  approprié  des  blessés  et  malades. 

La  section  parisienne  de  la  Croix-Rouge  anglaise 
a  ses  bureaux,  32,  avenue  d’Iéna,  d’où  elle  dirige 
les  hôpitaux  anglais  suivants  :  72,  avenue  de  Vil- 
liers,  à  Levallois- Perret  ;  hôtel  Astoria  ;  maison  de 
santé  du  Df  -  Suzor  ;  hôtel  de  la  vicomtesse  de  Con- 
tades,  65,  rue  de  Chaillot,  et  au  château  de  Laver- 
sine,  offert  par  le  baron  de  Rothscliild. 

Les  internes  des  hôpitaux  et  le  grade  d’aide- 
major.  —  Le  professeur  Landouzy,  doyen  de  la 
P'aculté  de  médecine  dé  Paris,  menibre  de  la  Cpm- 
mission  de  perfectiomreiuent  du  service  militaire 
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de  santé,  a  demandé  au  ministre  de  la  Guerre 
d’abaisser  l’une  des  conditions  à  douze  inscrip¬ 
tions  de  doctorat  au  lieu  de  seize  pour  que  les 
internes  des  hôpitaux  nommés  au  concours  fussent 
admis  à  être  proposés  pour  le  grade  d’aide-major  de 
.  2*’  classe. 

Pharmaciens  et  étudiants  en  pharmacie  mobi¬ 
lisés.  —  hes  sénateurs  et  députés  pharmaciens  se 
sont  réunis  sous  la  présidence  du  Cazeneuve, 
sénateur  du  Rhône,  et  ont  décidé  de  demander  au 
ministre  de  la  Guerre  l’assimilation  coniirlète  des 
pharmaciens  diplômés  et  des  étudiants  en  pharma¬ 
cie  munis  de  douze  inscriptions,  aux  médecins  et 
étudiants  en  médecine,  qui  sont,  de  par  leurs  études, 
dans  des  conditions  parallèles.  Si,  toutefois,  le 
nombre  des  pharmaciens  et  des  étudiants  en  phar¬ 
macie  mobilisés  dépasse  les  besoins  du  service  de 
santé  pour  les  admettre  tous  dans  les  postes  de 
pharmaciens  auxiliaires  et  de  pharmaciens  aides- 
majors  ou  majors,  le  groupe  doit  demander  au 
ministre  que  le  personnel  pharmaceutique  soit  uti¬ 


lisé  commé  infirmier,  plutôt  que  de  confier  ces  fonc¬ 
tions  à  des  mobilisés  quelconques  n’ayant  aucune 
habitude  des  malades. 

Patente  des  médecins.  —  Iv’A.ssociation  géné¬ 
rale  des  médecins  de  France  avait  exposé  auprès 
de  l'Administration  des  contributions  directes  la 
situation  des  médecins  mobilisés,  au  point  de  vue 
de  leurs  patentes  durant  les  exercices  1914  et  1915. 

Il  a  été  réjjondu  à  cette  délégation  :  . 

1“  Aucun  dégrèvement  n’est  possible  pour  l’exer¬ 
cice  1914  ; 

2“  Les  médecins  mobilisés,  ayant  leur  résidence 
habituelle  à  Paris,  ne  figureront  pas  .sur  le  registre 
des  patentes  pour  l’exercice  1915,  et  pour  la  période 
des  hostilités  seulement  ; 

3"  I,es  médecins  de  province,  mobilisés,  pour 
lesquels  le  recensement  est  actuellement  terminé, 
devront  adresser  au  directeur  des  contributions 
directes  de  leurs  départements  une  demande  en 
décharge,  qui  sera,  dans  tous  les  eas,  accueillie 
favorablement. 


REVUE  DES  LIVRES 


Le  premier  livre  de  médecine, 
par  Ch.  Aciiard,  professeur  à  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris, 
I  vol.  (J.-B.  Baillière  et  fils,  édit., 
Paris). 

La  pathologie  générale  figure 
parmi  les  matières  demandées  à 
l’examen  qui  termine  la  première 
année  d’études  du  nouveau  régime. 
Il  y  a  eu  récemment  quelque  sur¬ 
prise  parmi  les  juges  et  les  candi¬ 
dats,  quand  il  fallut,  ces  dernières 
semaines,  préciser  les  questions  à 
poser.  Le  programme  de  la  patho¬ 
logie  générale  est  en  effet  presque 
sans  limites,  elle  est  comme  la  syn¬ 
thèse  de  nos  connaissances  en  méde¬ 
cine  et  se  prête  souvent  mal  à  un 
enseignement  élémentaire.  Aussi 
bien,  doit-on  seulement  entendre 
sous  ce  nom  l’introduction  à  la  con¬ 
naissance  des  maladies,  l’exposé  des 
grands  faits  généraux,  des  données 
fondamentales  de  la  médecine  ;  elle 
doit  aussi  initier  le  débutant  au  lan¬ 
gage,  nouveau  pour  lui,  et  si  sou¬ 
vent  obscur,  de  cette  science.  Un 
livre,  fixant  exactement  le  pro¬ 
gramme  de  ce  nouvel  enseignement, 
était  nécessaire. 

Le  manuel  publié  par  M.  Achard 
remplit  admirablement  .son  but. 
On  connaît  la  science  et  la  clarté 
d’esprit  de  l’auteur.  Il  a  su  conden¬ 
ser  dans  ce  volume  l’essentiel  de  ce 
que  de  jeunes  étudiants  doivent 
savoir  pour  comprendre  ce  qu’ils 
voient  à  l’hôpital  et  prendre  goût  à 
la  médecine.  S’aidant  de  très  nom¬ 
breuses  illustrations,  il  examine  les 


causes  intrinsèques  ou  extrinsèques 
des  maladies,  leurs  effets,  l'évolution 
des  maladies,  leur  diagnostic,  la 
valeur  séméiologique  des  symp¬ 
tômes,  le  pronostic  et  le  traitement 
des  maladies.  On  trouve  en  outre,  à 
la  fin  de  .son  manuel,  un  glossaire  des 
termes  usuels  de  médecine  qui  sera 
pour  l’étudiant  d’une  très  grande 
utilité.  11  faut  enfin  signaler  les  quel¬ 
ques  pages  que  l’auteur  consacre  aux 
difficultés  pratiques  de  la  médecine 
et  au  rôle  social  du  médecin  et  où, 
en  peu  de  mots,  toute  la  déontologie 
médicale  se  trouve  admirablement 
résumée.  Ce  livre  doit  constituer  le 
guide  nécessaire  de  l’étudiant  au  seuil 
de  ses  études.  F.  LnRiîBouwKT. 
Technique  microbiologique  et 
sérothérapique-  par  le  U'  Bes¬ 
son.  6“  édition,  1914,  i  vol.  in-8 
de  I  100  pages  avec  fig.  broché 
18  fr.;  relié.  20  fr.  (J. -B.  Bail¬ 
lière  et  fils,  édit,  à  Paris). 

6'  Édition.  Voilà  certes  un  beau 
succès  qui  fait  honneur  au  labeur  de 
l’auteur  de  l’ouvrage  que  tous  les 
laboratoires  connaissent.  Le  fait  que 
les  éditions  se  succèdent  nlontre  en 
tout  cas  qu’il  leur  est  utile. 

Dans  la  nouvelle  qui  vient  de 
paraître,  Besson  reste  fidèle  au  plan 
qu’il  s’était  tracé  à  l’origine.  Mais 
il  a  complété  les  précédentes  par  les 
acquisitions  récentes  de  la  bactério¬ 
logie.  Des  chapitres  ont  dû  être  re¬ 
maniés  ou  bien  ont  subi  les  addi¬ 
tions  nécessaires.  Je  fais  allmsiou  à  la 
description  des  bacilles  typhiques  et 
paratyphiques,  du  méningocoque, 


du  tréponème  de  la  tuberculose,  des 
protozoaires  parasites  de  l’homme 
et  des  animaux. 

Toutes  les  matières  ont  été  trai¬ 
tées  avec  la  netteté  et  la  préci.sion  qui 
sont  indispensables  pour  un  ouvrage 
de  cette  nature.  Je  n’ai  d’ailleurs 
pas  besoin  d’insister  ;  tous  les  bac¬ 
tériologues  savent  que  ce  sont  les 
traits  caractéristiques  des  éditions 
antérieures.  Domer. 

Charbon  et  pustule  maligne, 

•  par  MM.  P.  Perrin  et  Modot, 

1914,  I  vol.  in-8,  6  fr.  (J. -B. 

Baillière  et  fils,  édit,  à  Paris. 

Si  la  inortalité  générale  par  la  pus¬ 
tule  maligne  est  peu  élevée  en  France  > 
en  certains  centres  cependant  elle  est 
importante  du  fait  des  professions. 
Aussi  doit-on  être  reconnaissant  aux 
auteurs  de  l’ouvrage  de  nous  avoir 
fait  connaître,  à  nous  qui  l’ignorons 
presque  complètement,  ce  qu’est  le 
charbon  au  point  de  vue  clinique, 
bactériologique,  au  point  de  vue 
industriel  et  hygiénique.  Ils  nous 
montrent  aussi  l’importance  de  la 
précocité  du  diagnostic,  si  l’on  veut 
effectuer  vis-à-vis  de  l’infection  une 
thérapeutique  vraiment  efficace. 

Grande  est  la  documentation  con¬ 
tenue  dans  ces  pages  :  eu  terminant, 
je  souligne  tout  spécialement  celles 
qui  ont  trait  à  la  prophylaxie  et  aux 
mesures  capables  de  préserver  l’ou¬ 
vrier  d’accidents  parfois  redoutables. 

Ru  somme,  je  viens  de  lire  un 
ouvrage  digne  de  tous  éloges,  et  qui 
fait  le  plus  grand  honneur  à  ses 
auteurs.  DopïER. 
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LIBRES 

AVIS  AUX  LECTEURS  DE  PARIS  MÉDICAL 

Avec  le  présent  iiuiiiéro.  nous  ouvrons  une  série 
de  numéros  mensuels  spéciaux,  lesquels  compren¬ 
dront,  groui)és  en  faisceaux  homogènes,  divers  sujets 
de  diagnostic  ou  de  thérapeutique  concernant  les 
blessures  de  guerre. 

Iæ  Paris  Médical  de  guerre  paraît  donc  trois  fois 
par  mois.  Le  numéro  spécial  de  mars  sera  consacré 
à  la  MÉCANOTHÉRAPIIÎ  ;  celui  d'AVRir,,  cà 
I’ÉLLCTROTHÉRAPIE  ;  les  suivants  (car  si 
une  guerre  peut  cesser,  les  suites  de  blessures  peuvent 
se  prolonger)  à  la  KINÉSITHÉRAPIE,  à  la  PRO¬ 
THÈSE,  etc.  C. 

LES  MÉDECINS  ALLEMANDS 

Si  l’on  ne  répugne  pas  à  fouiller  rétrospective¬ 
ment  parmi  les  horreurs  dont  les  Allemands  ont 
illustré  jusqu’ici  «  leur  »  guerre  de  sauvages,  on  ne 
trouvera  inênie  pas,  comme  faible  lueur  de  satis¬ 
faction,  mi  acte  minime,  fût-ce  un  geste  timide  de 
protestation  ou  simplement  de  désavœu  qui  pût 
servir  à  la  décharge  du  corps  médical  allemand. 

On  a  vu  au  contraire,  des  médecins  renommés 
pour  leur  science,  apposer  leur  signature  au  bas  du 
fameux  manifeste  des  «  intellectuels  ».  Ces  méde¬ 
cins  sont  les  professeurs  von  Beiirincî,  Paul  Ehrucii, 
Albert  Neisser,  Albert  Peohn,  Wilhelm  Waedeyer, 
Auguste  von  Wassermann,  auxquels  on  peut 
joindre  le  palinodique  Ernst  H.ECKEE,  sans  vouloir 
marquer  de  nouveau  les  noms  des  professeurs  de 
physique  et  de  chimie,  entre  autres  ceux  de  Rubner, 
de  Roentgen,  et  de  Wilhelm  OsTwaed,  avec  un 
stigmate  partidulier  sur  ce  dernier. 

Et  alors,  du  moment  que  de  tels  maîtres 
approuvent  implicitement  le  meurtre,  le  pillage, 
r achèvement  des  bles.sés,  le  bombardement  des 
hôpitaux,  le  mépris  et  l’abus  de  la  Croix-Rouge, 
quoi  d’étonnant  à  ce  qu’ils  aient  préparé  sans  s’en 
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douter,  espérousdç^.^de  'brillants  élèves  pour  les 
champs  de  bataille  ?  C’est  logiquement  que  les 
médecins  militaires  allemands  Ahrens,  Brambach, 
PIoRNEY,  Davidson,  vSciiuez,  pour  ne  citer  que 
ceux-là,  sans  parler  de  certains  infirmiers  et  bran¬ 
cardiers  allemands,  ont  fait  ce  qu’ils  ont  pu  pour 
comparaître  devant  le  conseil  de  guerre  français, 
en  prévention  de  vol  et  de  complicité. 

C’est  ainsi  qu’on  a  pu  lire  également,  que  des  chi¬ 
rurgiens  allemands  s’étaient  enivrés,  abandonnant 
leurs  blessés  en  cours  d’opérations. 

Et  ces  violences  et  cruautés  des  médecins  alle¬ 
mands  qui  ont  soulevé  la  protestation  de  la  Faculté 
de  médecine  et  du  corps  médical  de  Moscou  !  Et 
combien  de  méfaits,  en  France,  en  Russie,  en  Bel¬ 
gique,  en  Allemagne  même,  qui  seront  à  repérer 
j)lus  tard  et  à  authentiquer  ! 

Ainsi  les  médecins  allemands,  conduits  iirofes- 
sionnellement  et  comme  malgré  eux  à  faire  connais¬ 
sance  avec  ce  qu’il  y  a  d’humain  dans  riiomme, 
n’ont  pas  pu  se  dégager,  sinon  en  tant  qu’Allemauds, 
du  moins  en  tant  que  médecins,  du  système  d’ani¬ 
malité.  cher  aux  Nietzsche,  aux  von  Treitschke, 
aux  Bernhardi,  aux  Troke’TSCH,  système  érigé 
en  principe  d’état,  en  conformité  avec  l’atavisme 
prussien  qui  s'est  imposé  à  l’Allemagne  depuis  1871, 
à  la  faveur  d’une  discipline  et  d’une  instruction 
nationales  appropriées. 

Ainsi  la  mentalité  du  médecin  allemand  se  con¬ 
fond  avec  celle  des  autres  intellectuels  des  États 
germaniques.  A  ce  point  de  vue,  pour  le  moins,  le 
médecin  français  et  le  médecin  allemand  fonneiit 
antinomie.  Ils  ne  iieuvent  se  comprendre  ni  même 
se  mesurer  ;  et  si  l’mi  des  deux  parvient  jamais  à  se 
hisser  à  la  hauteur  de  l’autre,  ce  sera  le  jour  où, 
du  fait  d’une  grande  sélection  morale  qui  sortira 
d’une  guerre  expiatoire,  la  lumière  de  la  vraie  civi¬ 
lisation  aura  pu  pénétrer  les  sphères  ténébreuses 
de  la  Cîerinanie  dirigeante.  Cornet. 
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NOUVELLES 


Morts  au  champ  d’honneur 

Ai,aux,  ISugèiie,  niédeciii-niajor. 

AuGür  (Ijouis),  étudiant  eu  niédcciiie. 

Barbièru,  luédecin-iiiajor. 

Bonnet,  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 

Camo  (Henri),  inédeciu-niajor. 

P'UMET  (Pleiiri),  aide-major. 

Grandjean,  interne  des  hôpitaux  de  Paris. 
Büng-Preii,  aide-major  de  i"'  classe. 

.  Mandoui,,  médecin-major  de  2'^  classe.  Hospice 
militaire  de  Tours. 

Marty,  médecin-major  de  classe,  122“  d’infan¬ 
terie. 

Oreanducci  (J. -B.),  médecin  auxiliaire  au  7''  gé- 

Ramu,  externe  des  hôpitaux  de  Nancy,  médecin 
auxiliaire. 

Simonin  (Jean)  (de  Nancy). 

Taieeeeer,  médecin  -  major  de  2'^  classe, 
zouaves. 

VÉTAUET,  aide-major  de  1''“  classe  de  réserve, 
66“  d’infanterie. 

ViNCO'iTE  (Marcel),  interne  des  hôpitaux  de  Paris, 
médecin  auxiliaire. 

Médecins  blessés 

MM. 

Anne  (Charles),  médecin-major  de  classe.  A  été 

promu  officier  de  la  Légion  d’homieur. 

BarTiiE  (Henri),  médecin  auxiliaire,  élève  de 
l’École  de  Lyon. 

Baieby,  médecin-major  de  i'''-’  classe. 

Baur,  médecin-major  de  2“  classe. 

BerTI'îeL,  médecin-major  de  PK  ckisse. 

Berthod,  médecin  auxiliaire. 

Binet,  profe.sseur  agrégé  de  la  P'aculté  de  Nancy, 
ambulance  du  20“  corps. 

Boueaud,  médecin  aide-major  de  if^  classe. 
Buisson,  médecin  aide-major  de  irc  classe. 
CHOMEE,  médecin  auxiliaire. 

CeERC,  médecin-major  de  classe. 

Cou'TAud,  médecin  auxiliaire. 
lîTiENNE  (Joseph),  interne  des  hôiiitaux  de  Nancy, 
79®  d’infanterie,  médaille  militaire. 

Fourcade,  médecin-major  de  2®  classe. 
Fribourg-Beanc  (André),  médecin  aide-major  de 
if®  classe. 

Harismendy,  médecin  aide-major  de  2®  classe. 
Jibenaee,  médecin-major  de  2®  classe. 

LaeiEURE,  médecin-major. 

Lechaux  (J.-L.),  médecin  anxiliaire. 

Lemaire,  médecm-major  de  réserve. 
Mareschae,  médecin  auxiliaire. 


MarmoiTon  (de  Nancy),  37®  d’infanterie. 

Mercier  (Léon),  médecin  aide-major. 

jMinEau  (Henri),  élève  de  l’École  de  Lyon. 

Ozanne,  médecin  aide-major  de  i®®  classe. 

Petit  (Louis),  médecin  aide-major. 

PiEEOT,  médecin  auxiliaire. 

PoNSOT,  médecm-major. 

PouGE'T,  médecin  aide-major. 

Portret  (vStéphen),  médecin  aide-major. 

Prudiiomme,  élève  de  l’École  de  santé  de  Lyon. 

Richard,  médecin  aide-major  de  i®®  classe. 

Roeot,  médecin  auxiliaire. 

Roueeiandis,  médecin-major. 

RousseeiEr,  médecin  aide-major  au  367®  terri¬ 
torial. 

vSANGEft-FERRiLRE,  uiédeciii-chef  de  la  24®  divi- 

SoRREE.  médecin  auxiliaire. 

Cités  à  l’ordre  du  jour  de  l’armée  (Suite)  (1) 

Harismendy,  médecin  aide-major  de  2®  classe  : 
blessé,  s’est  fait  panser  sommairement,  a  refusé  de  se 
laisser  évacuer  et  a  continué  à  donner  ses  soins  aux 
blessés  jusque  sur  la  ligne  de  feu.  A  été  nommé  che¬ 
valier  de  la  Légion  d’honneur. 

Humbert,  médecin  auxiliaire  ;  a  été  grièvement 
blessé  en  pansant  des  blessés  sur  la  ligne  de  feu.  Avait 
déjà  fait  preuve  d'une  bravoure  exceptionnelle.  A  été 
nommé  chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 

JaeeoT  (Victor),  médecin-major  de  2®  classe  ; 
s’est  distingué  par  son  zèle,  son  initiative  et  son  dévoue¬ 
ment.  Cerné  avec  l’ambulance  dont  il  était  médecin- 
chef,  a  subi  le  feu  de  l’artillerie  el  a  été  blessé  d’un 
éclat  d’obus.  A  été  nommé  chevalier  de  la  Légion 
d’honneur. 

JiROU,  médecin-major  de  i™  classe  :  s'est  distingué 
depuis  le  début  de  la  guerre  par  sa  remarquable  bra¬ 
voure,  en  soignant  sur  la  ligne  de  feu,  sous  une  véritable 
pluie  d’obus  et  au  péril  de  sa  vie,  plusieurs  centaines 
de  blessés.  A  été  nommé  chevalier  de  la  Légion  d’hon¬ 
neur. 

Job  (Louis),  médecin  aide-major  de  i''®  classe; 
a  fait  preuve  d’un  réel  courage  en  tentant  à  plusieurs 
reprises,  sous  un  feu  ajusté  d’infanterie,  d’arriver  en 
rampant  jusqu’au  chef  de  corps  blessé  grièvement  et 
abrité  dans  une  tranchés,  à  50  mètres  des  lignes  alle¬ 
mandes.  A  été  nommé  chevalier  de  la  Légion  d’iion- 

Jueia,  médecin  aide-major  de  i'®  classe  :  se  trou¬ 
vant  dans  tm  groupe  d’officiers  blessés  par  l’explosion 
d’un  obus,  a  fait  preuve  d’un  sang-froid  remarquable. 
A  ramené  tous  les  officiers  blessés  et  leur  a  prodigué 
ses  soins. 

(i)  Voir  les  numéros  38  et  39  de  Paris  Médical. 
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IvAPASSET,  médecin  princiiDal  de  i'''^  classe  :  a  fait 
preuve  d’un  véritable  héroïsme  en  refusant  d'aban¬ 
donner  un  emplacement  rendu  intenable  par  le  feu  de 
l’artillerie  lourde,  avant  d’avoir  donné  ses  soins  à  des 
blessés.  Blessé  grièvement.  A  été  promu  officier  de  la 
Légion  d’honneur. 

LKcappain,  médecin  aide-major  de  2“  classe  :  diri¬ 
geant  un  poste  de  secours  dans  des  conditions  très  péril¬ 
leuses,  a  fait  preuve  de  grand  sang-froid  et  d’énergie, 
évacuant  tous  les  blessés  restant  sous  le  feu  de  l’ennemi. 

LECHAUX  (J.-L.).  médecin  auxiliaire:  a  montré 
le  plus  grand  courage  en  soignant  les  blessés  sous  un 
feu  violent:  a  été  blessé  sur  le  champ  de  bataille.  A  reçu 
la  médaille  militaire. 

LE  Co'i'Y,  médecin  militaire  ;  a  fait  preuve  de 
bravoure  et  d’un  absolu  sentiment  du  devoir  en  assu¬ 
rant  le  traitement  et  l’évacuation  des  blessés. 

LEEORT,  médecin-major  de  ir»  classe. 

Legras,  médecin  aide-major  de  2°  classe  :  dans 
tous  les  combats,  a  fait  preuve  d’un  dévouement  et  d’un 
zèle  inlassables,  parcourant  de  nuit  les  champs  de 
bataille  pour  ramener  les  blessés  et  donner  à  tous  les 
malades  et  blessés  les  soins  les  plus  éclairés. 

Lemaire,  médecin-major  de  2“  classe  :  donne  sans 
cesse  l’exemple  du  plus  grand  dévouement.  Se  rend 
chaque  jour  dans  les  tranchées  pour  repérer  l’emplace¬ 
ment  des  blessés  tombés  entre  les  deux  lignes  et  va  les 
relever  la  nuit  venue,  le  plus  souvent  sous  un  feu  vio¬ 
lent.  A  été  blessé  lui-même. 

LemEREE,  médecin  aide-major  :  pendant  l’attaque 
de  nuit  d’un  village,  a  sauvé  l’échelon  de  la  4“  batterie 
du  51®,  grâce  à  son  sang-froid  et  à  son  initiative. 

LENüEEï,  maire  de  Reims,  cité  par  le  Gouverne¬ 
ment  et  décoré  de  la  croix  de  la  Légion  d’honneur  : 
a  su  donner  à  ses  concitoyens  le  plus  noble  exemple 
de  sang-froid,  de  courage  et  de  dignité  pendant  l’occu¬ 
pation  et  le  bombardement  de  cette  ville. 

LENormand,  médecin-major  de  ir"  classe  ;  dans 
la  nuit,  est  allé  chercher  dans  les  lignes  ennemies  trois 
officiers  et  cinq  hommes  de  troupe  blessés  et  abandonnés 
dans  une  ferme  située  à  plusieurs  kilomètres  de  la  ligne 
des  avant-postes.  A  été  nommé  chevalier  de  la 
Légion  d’honneur.  (A  suivre.) 

Corps  de  santé  delà  marine.  —  Ont  été  promus  : 

Médecin  en  chef  de  classe,  le  médecin  en  chef 
de  2'  classe  Daniany. 

Médechi  en  chef  de  2“  classe,  le  médecin  principal 
Vallot. 

Médechi  principal,  le  médecin  de  i^^  classe  Bnmet. 

Facultés  de  médecine.  —  Montpellier  :  M.  Mas- 
Sahuau  est  nommé  professeur  d’anatomie  patho¬ 
logique. 

Nancy  :  M.  VAUTRIN  est  nonmié  professeur  de 
clinique  chirurgicale. 


Faculté  de  médecine  de  Paris.  —  Session  extraor¬ 
dinaire  d’examens  du  22  au  27  février  i(jiq.  — A  titre 
exceptionnel,  et  par  suite  des  circonstances,  il  est 
établi,  du  22  au  27  février  1915,  une  .session  spé¬ 
ciale  destinée  aux  étudiants  qui,  ajournés  à  la  ses-  ^ 
sion  de  juillet,  ou  autorisés  à  se  présenter  à  la  seS^ 
sion  de  novembre,  n’ont  pas  pu,  à  raison  d.e  leur 
appel  sous  les  drapeaux,  se  présenlçr''îr1îétte  der¬ 
nière  session,  s’ils  ont  été,  depuis  cette  époque, 
renvoyés  dans  leurs  foyers.  ' 

Cette  session  extraordinaire  sera  exclusivement 
réservée  aux  candidats  aux  examens  ci-après  ; 

I.  Doctorat  en  médecine.  —  Premier  examen  de  fin 
d’année  institué  par  décret  du  2g  novembre  igii. 

II.  Chirurgie  dentaire. —  i‘>Lîxamen  de  validation  de 
stage  dentaire.  —  2”  Premier  et  deuxième  examens  de 
fin  d’année  institués  par  décret  du  ir  janvier  1909. 

Les  étudiants  de  la  classe  ipiS.  —  M.  le  ministre 
de  la  Guerre  a  réiiondu  à  une  demande  de  M.  le 
vice-recteur  de  l’Université  de  Paris  : 

«J’ai  l’honneur  de  vous  faire  connaître  que 
l’arrêté  du  7  décembre  1914  a  prescrit,  par  mesure 
exceptioimelle,  que  les  conseils  de  révision  de  la 
classe  1916  examineraient  les  demandes  de  sursis, 
article  21,  tardivement  présentées. 

«Ces  prescriptions  doivent  être  appliquées  dans 
l’esprit  le  plus  large  ;  en  conséquence,  les  étudiants 
de  la  classe  1915,  actuellement  sous  les  drapeaux, 
devront  adresser,  avant  le  27  février  prochain,  leur 
dossier  de  sursis  au  Préfet  de  leur  département  qui 
les  soumettra  au  bienveillant  examen  du  conseil  de 
révision. 

«D’ailleurs  je  me  réserve  de  faire  régulariser,  dés 
la  cessation  des  hostilités,  .toutes  les  situations  qui 
seraient  encore  en  souffrance.  » 

Médailles  d’or  des  services  d'hygiène.  —  M.  le  ministre 
de  riutcrieur  a  été  particulièrement  juste  eu  décernant  la 
médaille  d’or  des  services  d’hygiène  à  deux  personn.alités 
bien  connues  pour  leur  dévouement  et  leur  activité  au 
point  de  vue  scientifique  ou  philanthropique  et  social. 

11  s’agit  de  M.  le  professeur  Maurice  Lktuei.E  et  de 
M.  le  sénateur  Paul  Strauss,  membres  de  l’Académie 
de  médecine. 

Le  sort  des  médecins  mobilisés.  — ■  A  l’ouverture  de  la 
séance  solennelle  de  la  Société  de  chirurgie  (séance  du 
20  janvier  1915),  le  Dr  Tufkikr,  président  sortant,  a 
fourni  les  renseignements  statistiques  suivants  : 

A  la  fin  de  décembre  1914,  sur  14  000  médecins  mili¬ 
taires,  C  500  sont  aux  armées,  793  sont  tués,  blessés  ou 
disparus  (93  ont  été  tués,  dont  80  sur  le  champ  de  bataille 
et  13  des  suites  de  leurs  blessures,  260  blessés,  440  dis¬ 
parus),  507  ont  été  évacués,  malades,  soit  exactement 
I  300  hors  de  combat.  A  tous  les  grades,  même  courage. 

14  ofliciers  supérieurs,  44  officiers,  35  auxiliaires  ont 
succombé.  H  n’est  pas  jusqu’au  record  des  blessures  qui 
ne  soit  réservé  au  service  de  sauté  ;  le  médecin-major  de 
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ir®  classe  Declerc,  encore  en  traitement,  était  relevé,  près 
de  Mézières,  avec  97  blessures  par  shrapnells. 

Ou  pouvait  compter  à  fin  décembre  :  155  citations  à 
l’ordre  du  jour  de  l'armée,  15  rosettes  d’officier  dans 
l'ordre  national  de  la  Légion  d’honneur,  63  croix  de 
chevalier,  ii  médailles  militaires,  «  toutes  données  aux 
plus  humbles,  qui  sont  aussi  les  plus  vaillants  :  les  méde¬ 
cins  auxiliaires  et  les  élèves  du  service  de  santé  de  l’armée. 
C’est  là  une  belle  page  d’Histoire  que  la  médecine  fran¬ 
çaise  aux  armées  vient  d’ajouter  à  son  livre  d’or  ■>. 

Les  médecins  et  les  impôts  pendant  la  guerre.  — 
M.  le  ministre  des  Finances  a  décidé  que  tous  les  contri¬ 
buables  patentés  dont  les  établissements  se  sont  trouvés 
fermés  au  1“'^  janvier  1915  par  suite  de  circonstances  se 
rattachant  directement  à  l’état  de  guerre  —  appel  de 
l’intéressé  sous  les  drapeaux,  mobilisation  du  per¬ 
sonnel,  etc.  —  devront  bénéficier  de  l’exemption  d’impôt 
pour  les  mois  de  ladite  année  pendant  lesquels  ils  n’auront 
pu  exercer  leur  profession. 

Celle  décision  s'applique  à  lotis  les  palenlables,  aussi 
bien  aux  avocals,  médecins  et  autres  personnes  exerçant 
une  profession  libérale,  qu’aux  autres. 

Les  instructions  ont  été  adressées  au  service  des  con¬ 
tributions  directes  pour  que  les  dégrèvements  auxquels 
auront  droit  de  ce  chef  les  contribuables  compris  dans  les 
rôles  soient  prononcés  d'office,  c’est-à-dire  sans  que  les 
intéressés  soient  astreints  à  présenter  aucune  réclamation. 
D’autre  part,  la  situation  de  chaque  contribuable  sera 
signalée  au  percepteur,  afin  qu’aucune  poursuite  ne  soit 
engagée  tant  que  cette  situation  ne  sera  pas  définiti¬ 
vement  réglée. 

L’utilisation  des  pharmaciens  mobilisés.  —Depuis 
le  mois  d’octobre,  le  D'  G.  CLEMENCE.'tu,  l’Homme 
enchaîné,  ne  cesse  de  revenir  sur  la  situation  des 
pharniaciens  aux  années,  pour  conclure  à  cette 
anomalie  :  les  pharmaciens  sont  partout,  excepté 
dans  les  ambulances.  Kt  notre  patient  confrère  a 
cité  des  cas  de  «  pharmaciens  abondamment  diplômés 
qu’on  emploie  au  déchargement  des  voitures  d’ajJiJro- 
visionnement,  tandis  que  des  herboristes  sont 
chargés  de  la  préparation  des  médicaments  ». 

Sans  doute  il  ne  doit  plus  en  être  ainsi  actuelle¬ 
ment.  Cependant,  le  26  janvier  dernier,  011  signalait 
encore,  dans  le  même  journal,  la  «situation  para¬ 
doxale  »  suivante  : 

En  temps  de  paix,  les  médicaments  utilisés  pour 
civils  et  militaires  sont  j>réparés  par  ii  500  phar¬ 
maciens  diplômés,  par  20  000  aides  en  pharmacie, 
sans  compter  les  nombreux  employés  de  drogueries. 

D’autre  part,  il  faut  admettre  qu’en  ce  moment 
la  quantité  de  médicaments  nécessaires  est  plus 
élevée  que  celle  qui  est  utilisée  en  temps  de  paix. 

Or,  si  en  temps  normal  31  500  hommes  tra¬ 
vaillent  à  la  confection  des  médicaments,  il  faut  en 
retrancher,  en  ce  moment  ;  1“  la  majorité  des 
Il  500  iiharmaciens  ;  2"  les  20  000  aides  qui,  n’ayant 


pas  de  diplôme  pharmaceutique,  ne  peuvent  y  être 
employés  puisqu’on  a  même  dédaigné  leurs  patrons. 

Cependant  les  postes  ne  manquent  pas. 

Des  ambulances  volantes  ou  privées,  les  bateaux- 
ambulances  (125  lits),  hôpitaux,  trains  sanitaires, 
infirmeries  régimentaires  possèdent-ils  le  nombre 
réglementaire  de  pharmaciens,  et  ce  nombre  est-il 
suffisant  ? 

Quant  à  l’élément  civil,  pour  lui  aussi  la  situation 
est  difficile  dans  certaines  communes,  privées  de 
toute  officine  pharmaceutique. 

A  Paris,  même,  les  hôpitaux  ne  trouvent  plus 
d’internes  en  quantité  suffisante,  et  les  iiharmacies 
ne  trouvent  plus  d’aides.  Qu’adviendra-t-il  après  de 
nouveaux  appels? 

La  Croix-Rouge  Italienne  en  France.  —  Une  délé¬ 
gation  de  la  Croix-Rouge  de  Milan,  comprenant  notam¬ 
ment  le  professeur  RoSSi,  chirurgien  en  chef  de  l’hôpital 
de  Milan,  et  le  Dr  ModENESI,  est  arrivée  en  France, 
pour  visiter,  à  titre  officieux,  nos  formations  sanitaires, 
d’abord  celtes  de  Nice,  Marseille,  Lyon,  Dijon  et  Paris. 

La  Croix-Rouge  française  à  Londres.  —  La  municipalité 
de  Londres  a  décidé  de  contribuer  pour  i  000  guinées  à 
l'entretien  du  groupe  de  la  Croix-Rouge  française  récem¬ 
ment  établi  à  Londres.  M.  Paul  Cambon,  ambassadeur 
de  France,  est  président  de  ce  groupe  londonien  avec 
Mmo  (Je  La  Panouse,  femme  de  l'attaché  militaire  de 
France. 

La  Croix-Rouge  japonaise  en  Angleterre.  —  Un  déta¬ 
chement  de  la  Croix-Rouge  du  Japon  est  arrivé  en 
Angleterre  pour  assister  la  Croix-Rouge  britannique 
dans  l’œuvre  des  secours  aux  blessés.  Le  détachement 
se  compose  ainsi  :  ,deux  chirurgiens,  deux  infirmières- 
chefs,  vingt  infirmières,  un  secrétaire,  un  interprète. 

Il  se  rendra  à  l’hôpital  de  Netley,  que  dirige  la  société 
de  la  Croix- Rouge  britannique. 

L’Assistance  aux  éclopés  de  la  guerre.  —  «  L’.4ssistaiice 
aux  dépôts  d’éclopés  »,  qui  a  pour  président  d’honneur 
le  général  de  I,acroix  et  pour  présidente  M'""  Jules  Ferry, 
a  installé  sa  permanence,  72,  avenue  des  Champs- Élysées, 
dans  les  locaux  gracieusement  prêtés  par  la  maison 
I^otel  et  Chabot.  Tous  les  dons  en  argent  et  en  nature, 
en  faveur  de  nos  intéressants  combattants,  seront  reçus 
avec  reconnaissance  (de  10  h.  à  5  h.). 

Les  dons  en  espèces  peuvent  être  adressés  à  M.  Adier, 
trésorier,  8,  boulevard  Emilc-Augier. 

Nécrologie.  — Les  docteurs  Cl.  Gilbert,  de  Mou¬ 
lins,  et  NoTïa,  de  Lisieux,  correspondants  nationaux 
de  l’Académie  de  médecine.  Le  D’’  Henry  GÉRAUD, 
ancien  interne  des  hôpitaux  de  Paris,  chirurgien 
de  Queen  \’ictoria  Memorial  Hospital  de  Nice,  décédé 
à  Nice,  à  l’âge  de  quarante-deux  ans.  Les  docteurs 
TilanuS,  professeur  à  l’Université  d’Amsterdam; 
SchaEr,  de  Berne,  professeur  de  pharmacologie  et 
de  matière  médicale  à  l’Institut  de  Zurieh. 
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Les  médecins,  les  loyers  et  la  guerre.  — 

1,’ Union  des  syndicats  médicaux  de  France  coininu- 
nique,  à  titre  de  simple  indication,  sous  la  signature 
du  secrétaire  provisoire,  le  D'’  Le  Pur,  les  renseigne¬ 
ments  suivants  concernant  les  loyers  ; 

Après  avoir  pris  des  renseignements  sérieux,  nous 
sommes  en  mesure  de  doimer  à  nos  confrères  des 
syndicats  le  conseil  de  ne  pas  payer  la  totalité  de 
leurs  loyers  pendant  la  durée  de  la  guerre. 

Certains  médecins  ii’ont  encore  rien  payé  de 
leurs  loyers  d'octobre  et  janvier  ;  d’autres  en  ont 
payé  la  moitié. 

Il  e.st  fort  probable  que  le  Gouvernement  deman¬ 
dera  aux  propriétaires,  après  la  guerre,  comme  cela 
a  été  fait  en  1870,  de  consentir  à  leurs  locataires  une 
réduction  sqr  leurs  loyers  qui  pourra  varier  de  25 
à  30  p.  100. 

Quand  les  loyers  auront  été  versés,  les  proprié¬ 
taires  ne  rembourseront  rien,  naturellement. 

La  marelle  à  suivre  est  donc  la  suivante  : 

Si  vraiment  l’on  se  trouve  gêné  pour  payer  son 
loyer  (et  ceci  concerne  nos  confrères  non  mobilisés 
sur  le  front,  car  nos  confrères  sous  les  drapeaux  ont 
le  droit,  sans  faire  de  déclaration,  de  différer  le 
paiement  de  leurs  loyers)  et  si  l’on  possède  un  loyer 
supérieur  à  600  francs  en  province,  à  2  500  francs  à 
Paris,  il  faut  faire  mie  déclaration  d’impossibilité  de 
payer  son  loyer  (en  totalité  ou  en  iiartie)  au  greffe 
de  la  justice  de  paix  de  son  arrondissement  qui  vous 
remet  un  récépissé  et  se  charge  de  prévenir  le  pro¬ 
priétaire  par  lettre  recommandée. 

Celui-ci  a  le  droit  de  faire  la  preuve  que  son  loca¬ 
taire  peut  payer,  mais  en  pratique  les  propriétaires 
n’useront  pas  de  ce  droit,  d’autant  qu’au  cas  où  ils 
poursuivraient,  ils  ne  seraient  sans  doute  pas  suivis 
par  les  magistrats  sur  ce  terrain.  .  ^ 

Un  dernier  détail  intéressant  en  l’espèce  est  que 
les  hui.ssiers  ont  été  les  premiers  à  ne  pas  régler  leurs 
loyers  ;  ils  seraient  mal  venus  ensuite  à  pratiquer 
des  poursuites  pour  un  motif  semblable. 

Les  médecins  auxiliaires.  —  Le  ministre  de  la  Guerre 
a  demandé  au  générali.ssime  de  faire  connaître  la  liste  des 
docteurs  en  médecine  qui  sont  actuellement  encore  méde¬ 
cins  auxiliaires  sur  le  front  et  qui  n’ont  pu  encore  être 
nommés  médecins  aides-majors  de  2“  classe. 

Il  est  très  désirable,  a  dit  le  ministre,  que  ces  docteurs, 
qui  ont  pris  part  effectivement  à  la  campagne,  ne  soient 
pas  traités  plus  défavorablement  que  ceux  restés  à  l’in¬ 
térieur  qui  ont  pu  être  nommés  grâce  aux  besoins  nou¬ 
veaux  du  territoire.  Il  conviendrait,  du  moins,  qu’ils 
parvinssent  au  grade  de  médecin  aide-major  de  2“  classe» 
avant  les  candidats  de  l’intérieur  n’ayant  pas  encore  été 
au  front,  et  il  conviendrait  peut-être  de  ne  pas  faire 
appel  aux  ressources  de  l’intérieur  dans  .  une  me.sure 
donnée  avant  qu’ils  eussent  été  nommés. 

ly après  les  prévisions  actuelles,  un  certain  nombre 


d’cinplois  de  médecin  iiidé^itSj’oit  de  2®  classe  pourraient 
être  réservés  à  l’ensembJo,jÿyS‘'!Ù‘mées,  à  condition,  bien 
entendu,  que  les  fixations  des  tableaux  d’effectifs  ne 
fussent  jamais  dépassées. 

Les  médecins  militaires  qui  sont  sur  le  front.  —  Ce 
n’est  que  sur  leur  demande  que  les  médecins  actuelle¬ 
ment  SUT  le  front,  s’ils  sont  malades  ou  reconnus  fatigués, 
peuvent  être  remplacés  par  des  médecins  de  l’arrière. 

Situation  militaire  des  membres  du  corps  médical 
enseignant  sous  les  drapeaux.  —  La  proposition  suivante 
a  été  déposée  à  la  Chambre  des  députés  le  22  décembre. 

Article  unique.  — ■  Les  professeurs  de  faculté  de  méde¬ 
cine,  actuellement  sous  les  drapeaux,  titulaires  de  lem 
chaire,  sont  nommés  médecins-majors  de  i®®  classe.  Les 
professeurs  agrégés  de  facultés  de  médecine,  les  profes¬ 
seurs  d’école  préparatoire  de  médecine,  les  médecins 
des  hôpitaux  d’une  ville  possédant  une  faculté  ou  une 
école  de  médecine  sont  nommés  médecins-majors  de 
2“  classe.  Les  chefs  de  travaux  d’une  faculté  de  médecine, 
les  chefs  de  clinique  d’une  faculté  de  médecine,  les  pro¬ 
secteurs  d’une  faculté  de  médecine,  les  internes  des  hôpi¬ 
taux  d’une  ville  possédant  une  faculté  de  médecine  et 
nommés  au  concours  sont  nommés  médecins  aides- 
majors  de  ir®  classe. 

Les  étudiants  en  médecine,  les  chirurgiens-dentistes  et 
le  service  de  santé.  —  A  une  question  posée  par  un 
député,  le  ministre  de*la  Guerre  a  répondu  ce  qui  suit  : 

Les  étudiants  en  médecine  ne  sont  pas  versés  automa¬ 
tiquement  dans  le  service  de  santé,  mais  répartis  entre 
les  divers  corps  de  troupes.  Ceux  comptant  douze  inscrip¬ 
tions  au  moins  peuvent  être  nommés  médecins  auxi¬ 
liaires  ;  les  autres  sont  mis,  s’il  y  a  lieu,  à  la  disposition 
du  service  dans  les  corps  de  troupes,  formations  sanitaires 
et  hôpitaux. 

L’affectation  de  chirurgiens-dentistes  diplômés  aux 
services  dentaires,  qui  ont  été  organisés  à  l’armée  et  à 
l’intérieur,  a  lieu  dans  la  mesure  des  besoins,  et  les  règles 
actuelles  ont  suffi  à  doter  ces  services  de  tout  le  personnel 
nécessaire. 

.  A  la  commission  supérieure  pour  l’amélioration  du 
service  de  santé.  —  Cette  commission  a  examiné  derniè¬ 
rement  la  question  des  hôpitaux  de  la  Croix- Rouge  qu’on 
désirerait  rattacher  plus  intimement  au  service  de  l’État. 

Dans  ses  précédentes  séances,  la  commission  avait  fixé 
un  certain  nombre  ,de  points  qui  constitueront  des 
réformes  ardemment  désirées.  Telle  est  notamment 
l’affectation  aux  formations  sanitaires,  où  l’intervention 
chirurgicale  est  habituelle,  d’un  personnel  compétent 
recruté  parmi  les  chirurgiens  qualifiés,  les  prosecteurs, 
les  chefs  de  clinique  chirurgicale,  etc.  Elle  a  décidé  que 
tous  les  internes  nommés  au  concours  dans  les  villes  de 
facultés  et  ayant  douze  inscriptions,  au  lieu  d’être  sou¬ 
vent  perdus  dans  le  rang,  seront  nommés  aides-majors 
pour  la  durée  de  la  guerre  et  affectés  aux  postes  de  secours 
sur  la  ligne  de  feu. 

Dans  le  même  ordre  d’idées,  elle  a  proposé  au  ministre 
d’incorporer  immédiatement  dans  les  sections  d’infir¬ 
miers  et  d’employer  dans  Jes  formations  sanitaires  les 
médecins  civils  n’ayant  jamais  fait  de  service  militaire 
et  qui  se  sont  mis  en  instance  pour  obtenir  le  grade  d’aide- 
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major  de  2“  classe  pendant  la  durée  de  la  guerre.  Grâce 
à  CCS  mesures,  le  personnel  de  santé,  civil  et  militaire, 
sera  à  la  hauteur  des  besoins  et  les  interventions  chirur¬ 
gicales  seront  entourées  des  garanties  désirables. 

La  commission  a  prévu  également  des  dispositions  pour 
faciliter  les  transports  entre  la  ligne  de  feu  et  les  ambu- 
lanees  de  l^arriére  et  les  hôpitaux  d'évacuation. 

Les  péniches-ambulances.  —  Ce  mode  de  transport 
des  blessés  et  malades,  organisé  depuis  le  mois  d’octobre 
sous  la  direction  et  le  contrôle  de  l’ Union  des  Femmes  de 
France,  continue  à  rendre  des  services  signalés.  Dernière¬ 
ment  V Ile-de-France,  la  Sarre,  le  Franco-Russe,  le  Rabois- 
son,  arrivaient  à  Dijon,  pour  y  débarcjner  une  centaine 
de  grands  blessés  évacués  de  Har-le-Duc. 

Les  blessés,  interrogés  à  leur  débarquement,  se  sont 
déclarés  enchantés  de  leur  existence  à  bord  des  péniches. 

Corps  de  santé.  —  Sont  proniu.s  luécledns  inspec¬ 
teurs,  les  médecins  principaux  de  iro  classe  Boisson 
et  Sieur. 

L’opinion  du  chirurgien  Biliroth  en  1870.  — 

IfC  journal  allemand  organe  de  la  Sozial-Democratie, 
le  Vonveerls,  a  cité  les  pa.ssages  suivants  des  lettres 
adressées  à  sa  femme  en  1870  par  Théodore  Bill- 
roth,  alors  chirurgien  en  chef  d’un  hôpital  militaire  : 

«  20  août.  —  De  tout  ce  que  tu  lis  dans  les  jour¬ 
naux,  rien  n’e.st  vrai...  J’ai  interrogé  de  nombreux 
soldats  ïdlemands  pour  savoir  s’ils  ont  vu  quel¬ 
qu’une  des  atrocités  qu’on  accuse  les  turcos  d’avoir 
commises  ou  d’en  avoir  entendu  parler,  mais  je  n’en 
ai  rien  pu  apprendre.  Ces  histoires  sont  donc  toutes 
inventées  ». 

«  21  août.  —  Je  t’ai  déjà  écrit  hier  à  propos  de 
l’absurdité  des  racontars  relatifs  aux  mutilations, 
au  tir  dirigé  sur  l’intérieur  des  maisons,  etc.,  etc. 
Il  n’y  a  f>as  un  mot  do  vrai  dans  tout  cela.  » 

«  30  août.  —Mais  tu  es  terriblement  irritée  contre 
les  h'rançais  !  Vu  de  près,  t<nit  n’est  cependant  pas 
aussi  mauvais  ;  chacun  a  fait  son  devoir.  On  n'a 
jamais  menti  dans  les  jotirnau.v  plus  qid aujourd’hui 
sur  le  comj>ie  des  soldats.  Je  me  .suis  habitué  depuis 
longtemps  à  ne  rien  croire  de  toutes  ces  nouvelles.  » 

Légion  d’honneur.  — Bîst  in.scrit  au  tableau  pour 
le  grade  d’officier  de  la  T^égipn  d’honneur,  M.  Dii- 
ROLK,  inédecin-majorde  classe,  au  28'’  d’infanterie. 

Ont  été  nommés  chevaliers  : 

MM.  Oui  (J.),  méd.-maj.  de  cl.  ;  l’ij.SSON, 
méd.-maj.  de  2“  cl.  ;  Tiiijïbauï  (M.-IL-IL),  méd.- 
maj.  de  F"  cl.  ;  lyiïVY,  médi-maj.  de  2»  cl.  ;  Dklhru, 
méd.-maj.  de  2“  cl.  ;  Nimirr  (André),  méd.-maj. 
de  i"’  cl.  ;  COCHOIS  (V.-J.),  inéd.  aide-maj.  de 
if"  cl.  ;  Aniîi,,  méd.-maj.  de  2'-  cl.  ;  Pla,  méd.-maj. 
de  i"’  cl.  ;  Biîllo’C  (René),  méd.-maj.  de  2“  cl.  ; 
BRuïrand  (B.-J.),  méd.-maj.  de  i"’  cl.  ;  Biicrhr 
(P.-P.-I-I.),  méd.-maj.  de  cl.  ;  Vianiî  (E.-U.-H.), 
méd.-maj.  de  ir»  cl.  ;  Mathiru,  méd.-maj.  de  i™  cl.  ; 
ViRY  (Henri),  méd.-maj.  de  cl.  ;  Salle'C,  méd.- 
maj.  de  ifo  cl.  ;  Dat.KAS,  niéd.  aide-maj.  de  i’’»  cl,  ; 


vSacqui'îI’Bk  (E.-E.-J.),  méd.-maj.  de  iro  c1.;Ai,lard 
(Félix),  méd.-maj. de  2“  cl.  ; Dircks-Dilly,  méd.  aide- 
maj. de  2«cl.;  PoNSOT,  méd.-maj.  de  ire  cl.  ;Ber'i'rand 
(L.-Q.),  niéd.-maj.  de  2“ cl.;  PaivrE  (P.-E.-E.),  méd.- 
maj.  de2ecl.  ;Rauzy(E.-J.-M.-L.),  méd.-maj.  de  ired.; 
Ardoin  (M.-P.), méd.-maj.  de  ired.  ;  Ciiambün  (J. -R.) , 
méd.-maj.  de  2°  cl.  ;  Dornier  (C.-M.-M.),  méd.-maj.  de 
2“ cl.  ;  Mar'i'in (M.-E.),  méd.-maj.  de  i^e  cl.  ;  Metzquijr 
(M.-A.),  méd.-maj.  de  i”'  cl.  ;  Spindi.ER  (H.-J.), 
méd.-maj.  ;  Oa,  dit  Gen’i'il,  méd.-maj.  de  2"  cl.  ; 
Lamoureux,  méd.-maj.  de  2e  cl.  ;  Bichelonne, 
méd.-maj.  de  ire  cl.  ;  David,  méd.-maj,  de  ire  d.  ; 
ViGNON,  méd.-maj.  de  2e  cl.  ;  Sai.zes,  méd.-maj. 
de  2°  cl.  :  Moureaux,  méd.-maj.  de  20  cl.  ;  Bois- 
SEZON,  méd.  aide-maj.  de  ire  cl.  ;  Moy,  méd.-maj. 
de  2'’  cl.;  Delluc  (J. -B.),  pharm.  ;  Drman,  pharm. 
de  2e  cl.  ;  PellERIN,  pharm.  de  ir»  cl.  ' 

Dans  le  service  de  santé  des  troupes  coloniales  : 

MM.  Faiiciieraud  (C.-J.),  méd.-maj.  de  ire  cl.  ; 
Mü’i'ai.S  (F.),  méd.-maj.  de  2“  cl.  ;  Revaul'i'  (G.), 
méd.-maj.  de  ire  cl.  ;  LE  Camus  (J.-A.),  méd.-maj. 
de  2®  cl.  ;  Perciieron  (A.),  méd.-maj.  de  ire  cl.  ; 
Dagorn  (P.-M.),  méd.-maj.  de  ^re  cl,  ;  FIEUSCII 
(H.-B..-II.),  méd.-maj.  de  2''  cl.  ;  Dam-ond,  méd.-maj. 
de  ire  cl.  ;  VIOLEE,  méd.-maj.  de  ire  cl.  ;  Verdier, 
méd.-maj.  de  2e  cl,  ;  Lamoureux  (B- -A.),  méd.-maj. 
de  2“  cl.  ;  Doumenjou,  méd.-maj.  de  2“  cl.  ;  Pin, 
méd.-maj.  de  ire  cl.  ;  BE  CoRRE,  méd.-maj.  de 
ire  cl.  ;  Brouillard,  méd.-maj.  de  ir®  cl.  ;  Tardif, 
méd.-maj.  de  iro  cl.  ;  LE  S’fRAT,  méd.-maj.  de 
ire  cl.  ;  DAVID,  méd.-maj.  de  2“  cl.  ;  Briand,  méd.- 
maj.  de  ire  cl  ;  GlBER’!',  inéd.-lliaj.  de  ire  cl,  ;  Bois- 
SiÈRES,  pharm. -maj.  de  2®  cl.  ;  Massiou,  pharm. - 
maj.  de  2“  cl.  ;  RoSE,  pharm. -maj.  de  2“  cl. 

Postes  médicaux  en  temps  de  guerre.  — Ba  mobi¬ 
lisation  prive  actuellement  de  médecins  de  nom¬ 
breuses  agglomérations.  D’autre  part,  de  nombreux 
confrères,  chassés  par  l’invasion,  soit  du  nord  de  la 
France,  soit  de  la  Belgique,  seraient  heureux  de 
trouver  pour  le  temps  de  la  guerre  une  situation  qui 
leur  permette  de  gagner  leur  vie.  Paris  M édical  serait 
heureux  de  leur  en  donner  les  moyens.  Il  prie,  dans 
ce  but,  les  confrères  mobilisés  qui  cherchent  un  rem¬ 
plaçant,  les  maires  des  communes  privées  de  méde¬ 
cins,  et  les  confrères  en  quête  de  situations  tempo¬ 
raires  de  vouloir  bien  lui  communiquer  leurs  desi¬ 
derata.  Il  s’efforcera  de  grouper  les  offres  et  demandes 
qui  lui  seront  adressées  pour  lé  plus  grand  bien  des 
intéressés. 

Déjà  nous  avons  reçu  d’un  confrère  belge,  offrant 
toutes  garanties  de  compétence  et  d’honorabilité, 
ime  lettre  exprimant  son  désir  de  trouver  mi  poste 
en  France  pour  le  temps  de  la  guerre.  Nous  serions 
heureux  que  quelqu’mi  de  nos  lecteurs  nous  mît  en 
situation  de  lui  en  indiquer  un. 
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Cités  à  l’ordre  du  jour  de  l’armée  (Suite) 

Lévy,  médecin  chef  d’ambulance  :  brillante  con¬ 
duite  et  belle  attitude  au  feu. 

Long-Preh,  médecin  aide-major  de  classe  : 
malgré  un  feu  violent,  n’a  pas  hésité  à  s’approcher 
de  la  ligne  de  feu  et,  au  moment  où  il  soignait  le  lieute¬ 
nant-colonel  blessé,  a  été  lui-même  très  grièvement 
blessé  à  l’épaule  par  un  éclat  d’obus.  A  été  uommé 
chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 

LozÉ,  médecin-major  de  2“  classe  :  a  su  évacuer 
ses  blessés  sous  le  feu.  Laissé  dans  une  gare,  a,  grâce 
à  son  initiative,  assuré  l’évacuation  de  totts  les  blessés 
qui  y  arrivaient.  4  cHiellemeni  à  la  tête  d’un  hôpital  de 
fiévreux,  où  il  montre  les  mêmes  qualités  de  dévoue¬ 
ment,  d’initiative  et  de  valeur  professionnelle. 

Lucien  (Maurice),  médecin  aide-major  de  classe  ; 
a  donné  à  tous  un  bel  exemple  de  calme  et  de  courage. 
Avait  défà  fait  preuve  des  viêmes  qualités  dans  un 
combat  de  nuit  en  évacuant,  pendant  l’attaque,  des 
blessés,  son  personnel,  son  matériel.  A  fait  preuve,  au 
reste,  pendant  toute  la  campagne,  de  dévouement  et 
de  zèle  professionnel.  A  été  nommé  chevalier  de  la 
Légion  d’honneur. 

Maghangkas,  médecin  aide-major  de  2“  classe  : 
malgré  un  feu  très  violent,  a  soigné  plus  de  60  blessés. 

•  MaeÈgue,  médecin  airxiliaire  :  ble.<;sé  mortellement 
en  soignant  les  blessés  sous  le  feu. 

Mareschae,  médecin  auxiliaire  ;  a  fait  preuve 
d’un  courage  et  d’un  dévouement  remarquables.  A  été 
grièvement  blessé.  A  reçu  la  médaille  militaire. 

Marion,  médecin  auxiliaire  :  dans  des  circonstances 
particulièrement  difficiles,  a  secondé,  avec  un  courage 
et  un  dévouement  dignes  d’éloges,  M.  le  médecin-mafor 
Proust. 

Mar'i'in,  médecin-major  :  brillante  conduite  au  feu. 

MÉDAN,  médecin  aide-major  de  2»  classe  :  a  donné 
un  bel  exemple  de  calme  et  de  courage,  en  allant  relever 
jusque  dans  les  tranchées,  en  butte  au  feu  de  l’artillerie 
ennemie,  les  corps  de  cinq  officiers  tués  par  un  obus 
et  en  ramenant  au  poste  de  secours,  sous  une  pluie  de 
projectiles,  tous  les  blessés  de  cette  tranchée. 

MÉDEVIEEE,  médecin  aide-major  :  belle  attitude  au 
feu. 

MEMbrEy,  médecin  aide-major  ;  belle  attitude  sous 
le  feu. 

MEneau  (Henri),  élève  à  l'École  de  santé  militaire 
de  Lyon  :  a  été  grièvement  blessé  en  relevant  des  blessés. 
A  reçu  la  médaille  militaire. 

Mercier,  médecin  auxiliaire  :  sang-froid  et  belle 
attitude  sous  le  feu. 

Monïuan,  médecin  auxiliaire  :  a  conduit  ses 
équipes  de  brancardiers  très  avant  sous  le  feu,  et  n’a 
ramené  scs  blessés  et  ses  hommes  qu’au  prix  de  mille 
difficultés  et  grâce  à  sa  remarquable  énergie. 


Mueeonguet,  médecin  auxiliaire  ;  a  établi  avec  le 
plus  grand  sang-froid  son  poste  de  secours  à  proximité 
de  la  ligne  de  feu  et  a  soigné  ses  blessés  avec  le  plus 
grand  dévouement. 

Nimier,  médecin-inspecteur  général,  chef  du  ser¬ 
vice  de  santé  d’une  année  ;  a  été  promu  commandeur 
de  la  Légion  d’honneur  :  rend  de  précieux  services  à 
une  armée;  y  a  montré  de  réelles  qualités  d’organisa¬ 
teur  et  de  technicien. 

Nimier,  médecin  aide-major  de  ir®  classe  :  belle 
conduite  au  jeu. 

OisiîEiANNE,  médecin  aide-major  de  i''”  classe  :  n’a 
cessé,  depuis  le  début  de  la  guerre,  de  soigner  les  blessés 
avec  autant  de  dévouement  que  de  courage.  A  été  tué 
alors  qu’il  prodiguait  ses  soins  à  un  chasseur  griève¬ 
ment  blessé. 

PauciiE'i'  (Victor),  d’Amiens,  médecin  eu  chef 
d’une  ambulance  :  chirurgien  de  la  plus  haute  valeur, 
d'une  grande  notoriété  scientifique,  qui,  par  son  activité 
inlassable  et  un  dévouement  au-dessus  de  tout  éloge,  a, 
dans  les  circonstances  les  plus  difficiles,  sauvé  la  vie 
d’un  grand  nombre  de  blessés  des  plus  gravement 
atteints.  A  reçu  la  croix  de  la  Légion  d’honneur, 

PauïriER,  médecin  aide-majen  :  belle  conduite 
sous  le  feu. 

Percheron,  médecin  auxiliaire  :  s’est  dévoué,  avec 
le  plus  grand  courage,  auprès  des  blessés,  sous  le  feu 
de  l’ennemi.  Fait  prisonnier,  a  rassemblé  fous  les 
blessés,  leur  a  continué  ses  soins  les  plus  dévoués,  et  a 
fait  preuve  de  présence  d’esprit  et  de  sang-froid,  en  pro¬ 
fitant  d’un  mouvement  de  retraite  de  l’ennemi  pour  ra¬ 
mener  tous  les  blessés  dans  les  lignes  françaises.  A  reçu 
la  médaille  militaire. 

PETI'I'  (E.-M.),  médecin-major  de  2®  classe  :  chi¬ 
rurgien  distingué,  d’un  zèle  et  d’un  dévouement  admi¬ 
rables  à  l’occasion  des  circonstances  où  l’ambulance 
a  été  appelée  d  fonctionner.  A  été  nonnué  chevalier 
de  la  Légion  d’honneur. 

PEUget,  médecin  aide-major  de  2®  classe  :  a  établi 
un  poste  de  secours  à  300  mètrçs  des  tranchées,  malgré 
un  bombardement  violent.  Blessé  par  un  éclat  d’obus, 
a  conservé  le  commandement  de  son  poste,  assurant 
l’évacuation  de  ses  blessés.  A  réussi  à  sauver  les 
blessés  qui  restaient  dans  le  village,  accomplissant 
jusqu’au  dernier  moment  son  devoir  avec  sang-froid 
et  courage.  A  été  nommé  chevalier  de  la  Légion 
d’honneur. 

PlEEOÏ,  médecin  auxiliaire  ;  a  fait  preuve  d'un  dé¬ 
vouement  intrépide.  A  été  blessé  par  un  éclat  d’obus 
en  allant,  au  fort  du  combat,  relever  etsoigner  un  officier 
blessé. 

PEISSON,  médecin-major  :  brillante  conduite  au 
feu. 

PoirEe,  médecin-major  de  i™  classe  :  ayant  eu  la 
joue  perforée  par  une  balle,  et  ne  pouvant  plus  s’ali- 
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menter,  a  rejiisé  de  sc  laisser  évacuer  et  a  continué  son 
service.  A  été  nommé  chevalier  de  la  Légion  d’iion- 

PONSOT,  médecin-major  :  blessé  à  l’épaule  par  un 
éclat  d’obus,  a  refusé  de  se  laisser  évacuer,  alliant  ainsi 
l’endurance  et  le  courage  personnel  au  dévouement 


professionnel ,  dont  il  avait  déjà  donné  maintes  preuves.' 

Lourcink,  médecimmajor  de  2°  classe  :  s'est  si¬ 
gnalé  par  son  courage  et  son  dévouement. 

PoY,  médecin  aide-major  ;  s’est  particulièrement 
distingué  em  relevant  sous  le  feu  de  l’ennemi,  puis  en 
faisant  évacuer  près  de  250  blessés. 


REVUE  DES  LIVRES 


Conseils  d’hygiène  infantile 
pratique,  par  les  Babon- 
NEix,  Darré,  Merkren,  Pais¬ 
seau,  ïixiER,  R.  Voisin,  publiés 
sous  la  direction  du  DiNobEcourT. 
1914.  I  vol.  in-8,  400  pages  avec 
fig.  iJ.-B.  Baillière  et  fils,  édit,  à 
Paris,  7  fr.) 

Voilà  évidemment  un  livre  qui  ne 
peut  être  que  bien  accueilli  par  les 
familles.  Tout  le  monde,  actuelle¬ 
ment,  veut  s'y  connaître  en  hygiène 
nfantile,  mais  combien  de  difficultés 
doivent  être  surmontées  pour  la  pra¬ 
tique  de  cette  science  indispensable, 
si  les  mères  sont  abandonnées  à  elles- 
mêmes  ;  et  si  elles  ne  sont  pas  con¬ 
seillées,  à  combien  de  méprises  elles 
s’exposent  !  C’est  là  évidemment 
un  des  points  faibles  des  résultats 
auxquels  ont  abouti  jusqu'ici  les 
efforts  très  louables  des  philanthro¬ 
pes  qui  ont  tenu  à  répandre  ces 
notions  dans  la  société. 

Le  livre  de  Nobécourt  met  admira¬ 
blement  les  choses  au  point.  Lui  et 
ses  collaborateurs  ont  traité  de 
main  de  maître  ce  qu’il  faut  savoir 
pour  élever  les  enfants  et  leur  conser¬ 
ver  une  santé  qui  permettra  de  faire 
d’eux  des  adultes  robustes  et  vigou¬ 
reux  capables  d’entreprendre  avec 
succès  la  lutte  pour  la  vie. 

Ils  envisagent  à  cet  égard  l’en¬ 
fance  à  toutes  ses  périodes.  Avec  quel 
soin  ils  exposent  les  moindres,  détails 
d’hygiène  pratique,  qu’il  s’agisse 
du  nourrisson  ou  -du  grand  enfant  ! 
Les  conseils  qu’ils  donnent  concer¬ 
nent  la  vie  physique  comme  aussi 
la  vie  intellectuelle. 

De  la  lecture  de  ce  livre  si  utile 
et  intéressant,  je  garde  l’impression 
d’un  travail  qui  peut  avoir  sur  la 
santé  des  petits  et  de  la  race  une  ré¬ 
percussion  considérable. 

Souhaiter  son  succès  est  chose  inu¬ 
tile  :  il  lui  est  certainement  acquis. 

Dopter. 

Hæmocytes  and  Hœmic  infec¬ 
tions,  par  P.  W.  E.  Burnham. 
1913,  I  vol.  in-8  {H.  K.  Levis, 
London.) 

Le  livre  de  F.  W.  E.  Burnham 


s’adresse  aux  étudiants  et  aux  prati¬ 
ciens.  Les  sujets  traités  y  sont  pré¬ 
sentés  avec  précision,  sans  prétendre 
à  les  avoir  épuisés.  L’auteiu  passe 
en  revue  successivement  les  globules 
du  sang  à  l’état  normal,  leius  alté-  • 
rations  morphologiques  au  cours  des 
infections  microbiennes,  des  mala¬ 
dies  des  organes  hématopoiétiques, 
des  affections  tropicales,  paludisme, 
kala-azar,  trypanosomiase,  filariose. 

Cet  ouvrage  est  copieusement  il¬ 
lustré  de  microphotograpliies  qui 
joignent  forcément  à  la  fidélité  de 
la.  reproduction  l’imprécision  des 
détails.  J.  Baur. 

L'enfant  et  son  médecin.  Guide 
pratique  de  l’hygiène  et  des  mala¬ 
dies  de  l’enfance  de  o  à  15  ans, 
par  le  D^  Albert  B.  Baee,  2“  édi¬ 
tion,  I  vol.  in-8  de  380  pages  {Ma- 
loine,  Paris,  2  fr.  50.) 

Petit  volume  rédigé  dans  un  but 
essentiellement  pratique  et  dans 
lequel,  par  suite  de  la  disposition 
alphabétique  adoptée,  le  praticien 
est  assuré  de  trouver  rapidement  les 
notions  cliniques  ou  thérapeutiques 
dont  il  peut  avoir  besoin.  Le  formu¬ 
laire  qui  ouvre  le  volume,  le  cha¬ 
pitre  sur  l’examen  des  enfants,  celui 
sur  la  thérapeutique  générale,  les 
renseignements  pratiques  qui  ter¬ 
minent  l’ouvrage,  montrent  bien, 
de  même  que  le  dictionnaire  médico- 
chirurgical  qui  en  constitue  la  partie 
principale,  le  caractère  pratique  de 
ce  volume,  qui  suffit  à  en  assurer  le 
succès. 

P.  L. 

Traitement  de  la  syphilis  par 
le  606.  2“  édition,  par  G.  Mieian, 
1914,  I  vol.  m-i6  des  Actualités' 
médicales  (J.-B.  Baillière  et  fils, 
édit.,  Paris,  T  fr.  50). 

La  thérapeutique  par  le  Salvar- 
san  reste  à  l’ordre  du  jour,  et  il  n’est 
pas  im  praticien  qui  désormais 
puisse  ignorer  la  valeur  du  médica¬ 
ment,  ses  indications  et  contre-indi¬ 
cations.  La  compétence  et  l’autorité 
de  M.  Milian  sur  ce  sujet  expliquent 
le  rapide  succès  qui  a  accueilli  son 
petit  volume,  d’où  cette  nouvelle 


édition.  I<’action  thérapeutique  et 
les  dangers  du  606,  sa  posologie, 
ses  contre-indications,  la  technique 
des  injections  intraveineuses,  sont 
successivement  étudiés  et  le  lecteur' 
est  assuré  de  trouver  sur  ces  divers 
points  des  notions  précises  et  claires. 
Un  second  volume  doit  compléter 
celui-ci  et  traiter  des  réactions  de 
l’organisme  devant  le  Salvarsan  et 
des  moyens  d’éviter  les  dangers  du 
traitement,  moyens  que  M.  Milian  a 
particulièrement  contribué  à  mettre 
eu  lumière.  Tous  deux  sont  appelés 
à  rendre  au  praticien  les  plus  réels 
services. 

P.  L. 

Revue  des  médicaments  nou¬ 
veaux,  par  C.  Crinon,  i  vol. 

in-18  de  432  p.  (Chez  Vigot  frères, 

à  Paris,  4  fr.) 

Il  s’agit  de  la  20=  édition.  C’est 
assez  dire  que  ce  petit  ouvrage  est 
lancé  et  qu’il  a  eu  le  temps  de  faire 
ses  preuves.  Parmi  les  médicaments 
nouveaux  ajo.utés  par  l’auteur  à 
cette  nouvelle  édition,  signalons 
plus  spécialement  :  VA  leudrine, 
VAmphotropine,  VArphoaline,  VAu- 
roquinine,  le  Codêonal,  la  Crotaline, 
VElbon,  ^  VEmbarine,  VHexal,  VHy- 
dropyrine  Grifa,  VInsipine,  Vlodos- 
iarine,  le  Luminal,  la  Mélubrine,  la 
Mucusanc,  la  Narcophine,  VOrtho- 
nal,  le  Quinêonal,  le  Salène,  le  Sélé¬ 
nium  colloïdal,  le  Tdnnaphtol,  VU- 
téramine  et  le  Zébromal. 

De  même  on  retrouvera  un  cer¬ 
tain  nombre  de  médicaments,  qui 
sont  connus  depuis  quelque  temps, 
mais  qui  ne  figurent  point  au  Codex 
et  sur  lesquels  les  médecins  et  les 
pharmaciens  ont  assez  souvent  be¬ 
soin  de  se  renseigner,  soit  au  point 
de  vue  de  leurs  caractères,  ou  de 
leur  préparation,  soit  au  point  de 
vue  des  doses  auxquelles  il  convient 
de  les  prescrire  ;  ce  sont  ;  VApiol,  le 
Képhir,  le  Koumys,  les  Sels  de 
lithine,  la  Lobélie,  le  Maté,  le  Myrtol, 
le  Paullinia,  le  Phosphure  de  zinc, 
le  Podophyllin,  etc. 

En  somme,  vade  mecum  utile  et 
facile  à  consulter.  H. 
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La  relève  des  médecins  et  pharmaciens  mobilisés.  ■ — 
Des  mesures  ont  été  prises  en  vue  de  faciliter  le  roule¬ 
ment  entre  les  médecins  servant  au  front  et  ceux  affectés 
aux  services  du  territoire.  Des  médecins  rentrant  de 
captivité  ou  évacués  des  armées  pour  une  raison  quel¬ 
conque  sont  affectés,  en  principe,  à  des  foruiatiqps 
sédentaires  du  territoire,  et  remplacés  au  front  par  des 
médecins  n’ayant  pas  encore  fait  campagne. 

Les  médecins  mobilisés  et  les  Impôts.  —  En  réponse 
à  une  question  de  M.  Duboys-Fresney,  député,  M.  le 
ministre  des  Finances  a  fait  connaître  ce  qui  suit  (Journal 
officiel)  : 

.  En  vertu  du  principe  de  l’annualité  de  l’impôt,  les 
médecins  et  autres  contribuables  qui,  par  suite  de  la 
mobilisation,  ont  cessé  l’exercice  de  leur  profession, 
doivent,  la  totalité  de  leur  patfente  pour  l’année  1914. 
Ils  pourront  toutefois,  sur  demandes  individuelles, 
obtenir  la  remise  gracieuse  des  droits  qu’ils  n’auraient 
pas  encore  acquittés,  si,  après  examen  de  leur  situation, 
ils  sont  reconnus,  se  trouver  hors  d’état  de  se  libérer 
intégralement  envers  le  Trésor.  Des  instructions  ont 
d’ailleurs  été  adressées  au  service  des  contributions 
directes  pour  que  les  réclamations  de  l’espèce  soient 
vérifiées  avec  le  plus  large  esprit  de  bienveillance. 

En  ce  qui  concerne  l’année  1915,  ces  mêmes  contri¬ 
buables  ne  deviendront  passibles  de  la  patente  qu’à 
partir' du  1“  du  mois  où  ils  reprendront  l’exercice  de 
leur  profession. 

Dès  lors,  tous  ceux  qui  auront  été  inscrits  aux  rôles 
seront  dégrevés  d’office,  sans  aucune  intervention  de 
leur  part,  dans  les  conditions  prévues  par  l’avis  inséré 
au  Journal  du  28  janvier  dernier. 

Une  école  nationale  pour  les  mutilés.  — ■  Da  Chambre 
des  députés  va  être  saisie  par  le  gouvernement  d’un 
projet  de  création  d’une  école  nationale  pour  les  soldats 
mutilés.  Cette  institution  sera  installée  dans  les  bâti¬ 
ments  de  la  maison  de  santé  de  Saint-Maurice,  qui 
pourra  recevoir  600  à  700  pensionnaires.  D®®  soldats 
mutilés  seraient,  apres  l’achèvement  du  traitement 
médical  et  chirurgical,  envoyés  dans  cette  école  où  ils 
seraient  pourvus  tout  d’abord  des  appareils  que  leur 
état  rendrait  nécessaires,  puis  soumis  à  une  éducation 
fonctionneUe. 

Dorsque  leur  état  physique  serait  devenu  tel  qu’on 
pùt  songer  à  les  faire  travailler,  on  leur  donnerait  une 
■  éducation  professionnelle.  Il  y  a  précisément  à  proximité 
de  la  maison  de  Saint-Maurice  de  vastes  ateliers  qui  se  ' 
prêteraient  parfaitement  à  l’organisation  de  ;Cet  ensei¬ 
gnement  technique. 

Cette  création, sera  réalisée  par. le  ministre  de  l’Inté- 
.  rieur,  d’accord  avec ,  l’administration  de.  l’Assistance 
publique  et  le  concours  du  ministre  de  la  Guerre.  Elle 
n’empêchera  pas  l’initiative  privée  de  continuer  son 
œuvre. 

Témoignage  d’un  médecin  allemand  en  faveur  de  la 
Croix-Rouge  française.  —  Nous  dèvbns  un  bon  point 
:  au  médecin  allemand  qui  a  eu  le  courage  d’écrire  la  vérité 
;  en  envoyant  au  grand  journal  de  Berlin,  Die  Vossische 
Zeilung,  là  lettre  suivante/ datée  du  22  novembre  1914  : 


'J  «  Nos  journaux  allemands,  écrivait  ce  médecin  qui  était 
<1  attaché  à  une  ambulance  à  Montigny-en-Ostrevent, 

<1  n’ont  jusqu’à  présent  publié  que  des  données  peu  favo- 
<1  râbles  sur  la  façon  dont  les  blessés  allemands  seraient 
«  traités  dans  les  ambulances  françaises,  l’ermettez-moi 
«  de  vous  affirmer  le  contraire,  car  je  puis  en  témoigner 
«  d’après  tout  ce  que  j’ai  vu  moi-même.  D’organisation 
«  de  ces  ambulances  et  les  soins  qui  y  sont  donnés  sont 
«  exclusivement  dus  à  la  Croix-Rouge  française. 

«  Tous  nos  blessés  allemands  sont  unanimes  à  recon- 
«  naître,  par  des  mots  de  la  plus  profonde  gratitude,  les 
«  soins  des  Dames  Françaises  qui  se  sont  mises  à  la  dis- 
«  position  de  la  Croix- Rouge.  Pendant  une  semaine  en- 
«  tière,  j'ai  pu  journellement  constater  combien  cette 
«  reconnaissance  de  nos  blessés  est  justifiée.  J  e  me  trouve 
«  ici  à  Montigny-en-Ostrevent,  dans  un  établissement 
«  qui,  avant  la  guerre,  était  un  sanatorium  pour  maladies 
«  de  poitrine.  Ce  sanatorimn  a  été  organisé  en  ambu- 
«  lance  et  nous  y  avons  trois  cents  blessés  allemand,s. 

«  Au  début,  je  n’avais  d’autres  aides  que  les  infirmières 
«  françaises  appartenant  à  l’œuvre  du  sanatorium,  que 
«  la  direction  avait  renforcées  par  des  dames  volontaires 
«  envoyées  de  Paris.  Ce  qu’elles  ont  fait  pour  nos  blessés 
«et  malades  est-  au-dessus  de  tout  éloge.  Jour  et  nuit, 

«  elles  veillent  au  chevet  de  nos  malheureux  soldats, 

.  «  dont  beaucoup  sont  atteints  de  maladies  infectieuses. 

«  Je  tiens  à  vous  signaler  un  fait  spécial  qui  est  tout  le 
«  contraire  des  récits  Répandus  sur  des  cruautés  qui 
«  auraient  été  commises.  De  fait  m’a  été  raconté  par  un 
«  blessé  allemand,  recueilli  depuis  cinq  semaines  dans 
«  l’ambulance  française  de  Montigny.  Envoyé  en  recon- 
«  naissance  dans  des  retranchements,  il  était  tombé 
«  dans  les  mains  d’une  patrouille  anglaise  et  reçut  une 
«  grave  blessure,  du  côté  du  fémur,  Ses  camarades  furent 
«  faits  prisonniers,  mais  lui,  grièvement  blessé,  était  resté 
«  dans  le  champ.  ~ 

«  Des  paysans  trouvèrent  le  malheureux  et  le  trauspQ»l 
«tèrent  dans  le  village,  lui  donnèrent  les  premiers  soiflH 
,  «  et  avisèrent  le  médecin  français  attaché  à  l’ambulan^ 

«  de  Montigny,  qui,  à  son  tour,  aidé  des  infirmières  du 
«  sanatorium,  lui  prodigua  aussitôt  les  soins  que  sou  état 
«  de  blessé  exigeait.  » 

L’ambulance  russe  de  Paris.  —  On  a  procédé  récem¬ 
ment,  à  l’occasion  de  la  .  présence  à  Paris  de  M.  Bark, 
ministre  des  Finances  de  •  Russie,  à  l’inauguration  de 
l’ambulance  de  l’ambassade  russe,  ambulance  installée 
dans  un  des  hôtels  des  Champs-Élysées.  P^mi  l’assis¬ 
tance,  les  professeurs  Dandouzy,  Chauffard  ;  les  D™  "Voro- 
nof,  médecin  en  chef  de  l’ambulance,  Déon  Dabbé,  etc. 

La  Croix-Rouge  japonaise  en  France.  —  Da  Croix- 
Rouge  japonaise  a  envoyé  chez  nous  une  mission,  laquelle 
est  actuellement  à  Paris.  Elle  est  ainsi  composée  : 

Chef  de  la  mission,  le  docteur  Sceioda  Herisaghuê, 
professeur  à  la  Faculté  de  médecine  de  Tokio  ;  les  doc¬ 
teurs  Maghi  Kuranosuke  et  Oki  Kejara;  deux  infirmières- 
,  majors  et  vingt  infirmières. 

Da  France,  l’Angleterre  et  la  .Russie  bénéficieront  donc 
chacune  des  bons  ofiâces  d’une  ambulance  japonaise. 
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La  tasse  de  cafi.  —  Cette  œuvre  a  sou  siège  à  l’Hôtel- 
Dieu  de  Paris  ;  elle  est  due  à  l’initiative  d’un  externe  de 
cet  hôpital,  M.  de  Lenfernat  de  la  Motlie  ;  elle  a  pour 
but  la  distribution  cpiotidienne  de  café  à  tous  les  mili¬ 
taires,  blessés  et  malades,  soignés  dans  les  hôpitaux 
de  l’Assistance  publique. 

Elle  fonctionne  sous  le  patronage  de  MM.  G.  Mesii- 
reur,  directeur  de  l’Assistance  publique  ;  I,andou'/,y, 
doyen  de  la  Faculté;  Wielhoff,  président  de  l’Association 
générale  des  étudiants,  etc. 

I<a  présidente  de  l’œuvre  est  M"“'  Maurice  Rouvier. 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  -  Par  mesure  tout  à 
fait  exceptionnelle,  M.  le  ministre  autorise  (décision  du 
4  février  1915)  les  aides  d’anatomie  qui,  pour  répon¬ 
dre  aux  besoins  du  service  de  santé,  se  sont  trouvés 
dans  l’obligation  de  se  faire  recevoir  docteurs,  à  prendre 
part  au  prochain  concours  pour  l'emploi  de  prosècteur. 

Service  de  santé  militaire  ;  l’organisatloh  des  centres 
de  spécialités.  —  Préoccupée,  dès  le  début  de  la  guerre, 
d’assurer  un  traitement  irréprochable  aux  soldats 
atteints  de  blessures  ou  d’affections  spéciales,  àVec  le 
concours  de  praticiens  particulièrement  qualifiés,  la 
direction  du  service  de  santé  a  organisé  dans  chacune  des 
régions  militaires  du  territoire  des  services  spéciaux  de 
neurologie,  physiothérapie,  ophtalmologie,  oto-rhino- 
laryngologie,  prothèse  maxillo-faciale,  orthopédie,  uro¬ 
logie,  psychiatrie. 

Pour  chaque  spécialité,  dans  chaque  région,  ont  été 
établis  :  un  service  central  et  des  services  secondaires 
placés  dans  des  villes  différentes,  choisies  topographi¬ 
quement  telles,  que  les  soldats  puissent  y  être  plus 
facilement  évacués. 

A  la  tète  de  chacune  de  ces  organisations  a  été  placé 
ùii  médecin-chef  de  service  régional. 

Ce  médecin-chef  ; 

1“  Traite  les  malades  et  les  blessés  qui  ont  été  évacués 
sur  le  sefvicc  central  ; 

2»  Parcourt  les  formations  hospitalières  de  la  région 
et  y  recherche  les  iilàlades  et  les  blessés  justiciables  de 
sa  thérapeutique,  qu’il  fuit  traiter  dans  un  service  .secon¬ 
daire  ou  diriger  sur  le  service  central  ; 

3“  Recueille  les  renseignements  scientifiques  et  pra¬ 
tiques  qui  résultent  du  fonctionnement  des  divers 
centres  spéciaux  db  sa  région. 

Chaque .  mois  il  résume  teux  de  ces  renseiguemeiits 
qui  lui  semblent  les  plus  intéressants,  et,  en  y  joignant 
les  résultats  de  sa  pratique  personnelle,  il  les  commu¬ 
nique  :  d’une  part,  à  la  direction  du  service  de  sauté, 
d’autre  part,  aux  chefs  des  organisations  de  la  même 
spécialité  des  autres  régions. 

I/échange  de  ces  communications  peut  provoquer  des 
améliorations  utiles  de  technique  et  de  fonctionnement 
des  services. 

Noils  ne  pouvons,  bleu  entendu,  donner  ici  les  noms 
de  tous  les  chefs  des  .services  secondaires  de  chaque 
spécialité. 

Nous  n’indiquerons  que  les  distributions  des  centres 
principaux  et  la  désigiiatioh  des  médecins-chefs  de  ser¬ 
vice  régionaux. 


Nous  commencerons  par  la  physiothérapie,  l’ophtalmo¬ 
logie  et  la  .prothèse  maxillo-faciale. 

I.  Physiothérapie.  —  Paris  (Val-de-Grâce)  :  M.  Bé- 
clère,  radiographie  ;  M.  Camus,  mécanothérapie  ; 
M.  Earat,  électrothérapie. 

EB  Mans  :  M.  Bouchacourt.  • 

Besançon  :  M.  Duheni. 

Bourges  :  M.  Guilleminot. 

Bordeaux:  P'  Bergonié  et  M.  Réchou,  radiographie 
et  électrothérapie  ;  Pr  Sigalas,  mécanothérapie,  créno- 
thérapie. 

Rennes  :  M.  Eaquerrière. 

NantiîS.:  P'  I<educ. 

ïoui.ouSE  :  M.  Delherm  ;  M.  Dausset,  mécanothérapie. 

Cl.EidviON'f-PERRAND  :  M.  Belot. 

Eyon  ;  Pr  Cluzet  ;  adjoint  :  M.  Nogier. 

Marseieee  :  M.  Eivon  ;  adjoint  :  M.  Moitessier. 

Montpeeeier  :  l’f  Imbert. 

Nancy  :  Pr  Guilloz  ;  adjoint  :  M.  Eamy. 

II.  Ophtalmologie.  —  Paris  (Quinze-Vingts)  : 
MM.  Valude,  Chevallereau  ;  (Eariboisière)  ;  M.  .Morax 
(Valrde-Grâce)  :  M.  Kalt. 

Rouen  ;  M.  Petit. 

Ee  Mans  :  M.  Zarzicki. 

Oiti.fCANS  :  M.  Vacher. 

Besançon  :  M.  Sexe. 

Bourges  :  M.  Cantonnet. 

Tours  :  M.  'Terrien. 

Rennes  :  M.  Coutela. 

Nantes  :  M.  Sourdille. 

ETMOGËS  :  M.  Dupuy-Dutemps. 

CeERMONT-Perrand  ;  M.  Béal. 

Eyon  :  M.  Rollet. 

MarseieeE  :  M.  Poullard. 

MoNTpeeeier  :  P'’  Truc. 

TüuçousË  :  M.  Tersou. 

BoRDEAuk  :  Pr  Eagrangc. 

Ai.GER  :  F'  Gange'. 

Nancy  :  pr  Rohmer. 

CliAUMoîiT  ;  M.  Monthus. 

III.  Prothèse  maxillo-jaciale.  —  Paris  (VaEde- 
Orâce)  ;  M.  Morestiii. 

Eyon  :  M.  Pons. 

Bordeaux  :  M.  Cavalier. 

Nancy  :  M.  Uoseiilhal. 

Médaille  militaire.  -  M.  Amyôï  (J. -M.),  médecin  auxi¬ 
liaire  au  i"  bataillon  de  cliasseurs. 

M.  BoudeieEU  (Edouard),  médecin  auxiliaire  de  réserve 
au  54'  bataillon  de  chasseurs  alpins. 

Nécrologife.  —  Le  D'  PlEATE,  médecin  en  chef 
l’Hôtel-Dieu  d’Orléans,  membre  correspondant  de 
Société  de  chirurgie.  —  Les  D™  Louis  PArîSoT,  ancien 
Sénateur  des  Vosges;  Heürl-Paül  GiiRVAls,  médecin- 
major  de  I™  classe  de  territoriale,  décédé  après  üiie 
longue  maladie;  Paul  ParabeuE;  fils  du  regretté  profes¬ 
seur  de  la  Faculté  de  Paris;  Georges  SaIiEE;  médecin 
liispeCteur,  chef  du  service  de  santé  de  la  10”  armée; 
MUurice  Hardouin,  médecin  de  l'hospice  d’ Aubérvilliers; 
E.  Mesnard;  ReihïÉ,  conseiller  général  du  Lot. 
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Cités  à  l’ordre  du  jour  de  l’armée  (Suite) 


Proust,  médeciti-major  de  a®  classe  fait  preuve 
d’un  dévouement  et  d'une  énergie  remarquables  dans 
l’organisation  et  le  fonctionnement  du  service  sani¬ 
taire,  en  opérant  les  blessés  sous  le  feu  même  de  l’ennemi: 

PrudhomAie,  aspirant-élève  de  l’École  de  sauté 
militâite  :  a  eu  le  bras  traversé  en  soignant  un  blessé. 
Après  un  pansement  sorttmaiŸe,  a  continué  son  Serbicé. 
Très  belle  attitude  en  tout  temps.  A  reçu  la  médaille 
militaire. 

QutRRIËC,  médecin  auxiliaire  ;  a  fait  preuve  de 
bravoure  et. d’un  absolu  sentiment  du  devoir  en  assu¬ 
rant  d’une  façon  parfaite,  sur  le  champ  de  baiaille< 
le  traitement  et  V évacuation  des  blessés. 

Raymond  (François),  médecin-major  de  classe  : 
a  fait  preuve  d’une  activité,  d'une  énergie  et  d’un  sang- 
froid  remarquables  en  recueillant,  pansant  et  évacuant 
sous  le  feu  de  nombreux  blessés,  dont  aucun,  grâce  à  lui, 
n’est  resté  aux  mains  de  l’ennemi. 

RÉ'TOURNARD,  médecin  aide-major  de  1^“  classe  : 
est  resté  à  son  poste  pendant  l'attaque  et  le  bombarde¬ 
ment  de  Baccarat  et  a  Continué  à  soigner  nos  blessés 
pendant  l’occupation  de  cette'  ville. 

Reymond  (Émile),  sénateur  de  la  Lôire,  médecin- 
major  de  ir»  classe,  observateur  en  aéroplane  :  après 
plusieurs  reconnaissances  longues  et  audacieuses,  a, 
par  un  temps  jugé  très  mauvais  et  dangereux  par  les 
pilotes,  été  survoler  une  région  à  une  altitude  forcé¬ 
ment  faible  à  cause  des  nuages  et  en  a  rapporté  des  ren¬ 
seignements  importants.  Grièvement  blessé,  a  suc¬ 
combé  peu  de  temps  après.  Avait  été'  décoré  de  la 
Légion  d’honneur. 

Richard,  aide-major  de  1'“  classe  :  sous  un  feu  vio¬ 
lent  d’artillerie,  a  fait  preuve  de  courage  et  de  sang-froid 
dans  l’organisation  de  son  poste  de  secours.  Renversé  par 
un  obus,  et  blessé,  a  continué,  néanmoins,  ses  soins  aités 
blessés,  sous  un  feu  violent  d’artillerie  et  d’infanterie. 

Robin,  médecin  aide-major  de  classe.  A  été 
nommé  chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 

Rouffiandis,  médecin-major  de  i^e  classe  :  blessé 
à  la  tête, par  un  éclat  d’obus.  A  été  nommé  chevalier  ' 
de  la  Légion  d’honneur. 

SangdÉ-FerriÈRE,  médecin  principal  de  i'»  cla,sse  ! 
a  dirigé  son  service  avec  une  activité,  une  compétence, 
un  sang-froid  et  un  courage  remarqués.  Blessé  d’un 
éclat  d’obus,  a  continué  à  diriger  son  service  tout  en 
recevant  des  soins,  et  a  repris  ses  fonctions  aussitôt 
que  Son  état  le  lui  a  permis.  A  été  promu  officier  de, là 
Légion  d’honneur. 

SaudaV,  médecin-major  de  i'»  classe  ;  s’est  mul¬ 
tiplié,  soignant  les  blessés,  inhumant  les  morts  sous  là 
canonnade  la  plus  violente,  qtii  a  mis  hors  de  combat 
deux  de  ses  médecins. 

Schneider  (J  ean),  médecin  aide-major  de  l'o  classe  : 
a  été  blessé  très  grièvemeni  aux  deux  pieds  et  à  Id 


cuisse  droite,  par  un  obus,  au  moment  ou  il  venait  soi¬ 
gner  ses  blessés  ;  a  dû  être  amputé  du  pied  droit.  A  été 
nommé  chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 

SeinTEIN,  médecin  aide-major  de  2‘‘  classe  :  a 
donné  un  bel  exemple  de  calme  et  de  courage,  en  allant 
relever  jusque  dans  les  tranchées,  en  butte  au  feu  de 
l’artillerie  ennemie,  les  corps  de  cinq  officiers  tués  par 
un  obus,  et  en  ramenant  au.  poste  de  secours,  sous  une 
pluie  de  projectiles,  tous  les  blessés  de  cette  tranchée. 
A  été  nommé  chevalier  de  la  Légion  d’honneur, 

SiBENAtER  (P.-C.-A.),  médecin-major  de  2<J  classe  : 
s’est  brillamment  conduit  et  a  fait  preuve  d’un  dévoue¬ 
ment  remarquable.  A  été  grièvement  blessé  en  relevant 
les  blessés  sous  un  feu  très  meurtrier.  A  été  nommé 
chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 

SoRED,  médecin-major  Üe  classé  :  a  réussi, 
grâce  à  son  énergie  et'  à  son  "dévouement,  à  ramener  un 
nombre  considérable  de  blessés,  dont  le  chef  de  corps, 
qu’il  est  allé  chercher  lui-même.  A  donné  les  mêmes 
preuves  de  courage  dans  deux  autres  combats. 

SORREE,  médecin  auxiliaire  :  blessé  grièvement 
dans  un  village  où  il  était  resté  jusqu’au  dernier  mo¬ 
ment,  malgré  un  - bombardement  intense,  pour  donner 
ses  soins  aux  blessés.  A  reçu  la  médaille  militaire. 

Spire,  médecin  aide-major  :  belle  conduite  au  feu. 

Speinder,  médecin-major  de  2“  classe  ;  conduite 
remarquable.  Blessé  grièvement  en  pansant  des  blessés 
sous  le  feu  de  l’ennemi. 

Tramini,  médecin  auxiliaire  :  belle  conduite  au  feu. 

Vaieeanï  (L.-A.-A.-M.),  médecin-major  de 
2®  classe  :  n’a  cessé  de  faire  preuve,  en  toutes  circons¬ 
tances,  de  sang-froid,  de  dévouement  et  de  vaillance. 
A,  du  danger,  le  plus  superbe  mépris  et  n’hésite  pas  à 
aller  chercher  les  blessés  jusque  sur  la  ligne  de  feu. 
A  été  nommé  chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 

Vignae,  médecin  auxiliaire  :  a  fait  preuve  d’une 
énergie  et  d’un  dévouement  au-dessus  de  tout  éloge, 
allant  sous  un  feu  violent  recueillir  les  blessés,  évacuanl 
souvent  le  dernier  le  front  de  nos  troupes  pour  ne  laisser 
aucun  blessé  aux  mains  de  l’ennemi. 

Vincent,  médecin  aide-major  :  a  prodigué  ses 
soins  aux  blessés  sous  le  feu  de  l’ennemi.  A  réussi,  par 
son  énergie  et  son  sang-froid,  à  ramener  dans  les  lignes 
françaises  tout  son  convoi  de  blessés. 

ViroueEau,  médecin  aide-major  de  i'®  classe  ;  a 
fait  preuve',  en  toutes  circonstances,  du  dévouement  le 
plus  absolu  ;  étant,  dans  Une  maison  bombardée,  est 
resté  le  dernier  à  domier  ses  soins  aux  blessés  et  n'est 
parti  qu’après  complète  évacuation  de  tous  les  blessés. 

Weitzee  (L.-Fi),  médecin-major  de  2“  classe  : 
a  fait  preuve  du  plus  grand  dévouement  dans  les  soins 
qu’il  n’a  cessé  de  donner  sous  le  feu  de  l’ennemi.  A  été 
nonmié  chevalier  de  la  Légion  d’honneur. 
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C^ost  avec  ces  granules  qu'ont  été  faites  les  observations  discutées  6  ^Académie  en  1889;  elles  prouvent 
que  2  à  4  par  jour, donnent  une  dlarèse  rapide*  relèvent  vite  le  cœur  affïàlbli,  dissipent 
ASYSTOIIE.  DYSPNÉE,  OPPRESSION,  ŒDÈMES,  Affections  MITRAL'ES,  CARDIOPATHIES  des  ENFANTS  et  VIEILLARDS,  eto. 
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Nombre  de  Strophantus  sont  inertes,  d'autres  toxiques  ;  les  teintures  sont  inüdèles,  eiiger  U  Signature  CITHLOIIJ 
^  Sri*  de  l'écadêmii  de  ^èdeelat  pour  "Stropiaatus  et  giropieaillu’’,  ^édatlli  d'gi  ÿxpn.  natr,  iSOO, 


Ampoules  à  0,0004  taïîi 

Pour  IN4JECTIONS  intraveineuses  ( 


JAMBES,  BRAS  ARTIFICIELS 

Les  APPAREILS  PROTHÉTIQUES  fabriqués  dans  les  Ateliers  MAYET-GUILLOT 
réjiondenl  rigoureusement  à  toutes  les  exigences  médicales,  mécaniques  et  esthétiques. 
MAYET-GUILLOT,  EXPERTS  des  Hôpitaux  et  de  l’Assistance  publique  à  Paris. 
Manufacture  fondée  en  1830,  rue  Montorgueil,  67,  Paris,  Téléphone  :  Central  89-01. 


PRODUITS  ORGANIQUES  DE  F.  VICIER 

Capsules  Ovarlques,  Orchitiques,  Prostatiques, 
Hépatiques,  Surrénales,  Pancréatiques,  de  Tby'mus, 
de  Corps  thyroïde,  etc. 

POSE  ;  Ce»  diverse»  capsules  s'administrent  a  la  dose 
de  2  a  6  par  jour. 

Pharmacie  VIGIER,  12,  boni.  Bonne-Nouvelle,  PARIS 
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Institut  Hélio-Marin 
de  la  Côte  d’Azur 


La  “Plage  d’ H  y  ères 

-s>  <s>(VAR)  <3>  ❖ 


VALMER 

Établissement  de  cure  solaire  et  marine 

Dans  la  partie  la  plus  méridionale  et  la  plus  tempérée  de  la  Riviera  française,  reçoit  en  toutes 
saisons,  et  à  des  tarifs  variés^  les  enfants  ou  adultes  seuls  ou  accompagnés, 
pour  toute  cure  de  grand  air,  repos  ou  régime.  Ni  pulmonaire,  ni  contagion. 

O  O  O  Direction  médicale  oo  a 


PRODUITS  PHYSIOLOGIQUES 

.  DE  MONTCOURT 

49,  Avenue  Victor-Hugo,  BOULOGNE-PARIS _ 


Coliques  hépatiques 
Lithiase 

Ictère,  par  rétention 


Extrait  rénal 

Corps  thyroïde  ' 

Poudre  ovarienne 

NiONCOUR 

MONCOUR 

MONCOUR 

Insuffisance  rénale 
Albuminurie 
Néphrites,  Urémie 

Myxoedème,  Obésité 
Arrêt  de  Croissance 
Fibromes 

En  bonbons 

Aménorrhée 
Dysménorrhée  1 

.  Ménopause 
Neurasthénie  féminine 

-  A'ïi  sphèrulines 

dosés  à  5  cJgr» 

dosées  à  15  cjgr. 

'dosiZ  à  35  c/gr. 

^  doseés  à  20  c/gr. . 

De  4  HO  sphèrulines 

Dj!  1  à  4  bonbons,  par.  jour.. 

,  Dc.t  b  3  sphèrulines 

ns  ont  été  expérimentées  dm 

os  tes  Hôpitaux  de  Parts.  Elles  ne  se  détinrent  que  sur  f 

Extrait 

de  Muscle  lisse 
Extrait 

de  Muscle  strié 
Moelle  osseuse 
Myocardine 
Poudre  surrénale 
Thymus,  etc.,  etc. 


Morts  au  champ  d’honne^i? 

MM. 

Adi,ER,  médecin  auxiliaire. 

Bernard  (Gabriel),  médecin  auxiliaire. 

Bertrand,  médecin  auxiliaire. 

BrÉGER,  médecin  auxiliaire. 

Chasïaing  (Félix),  médecin  aide-major. 

CoeeET,  médecin-major. 

DesGEORGES  (Henri),  médecin  auxiliaire. 

Buvernoes,  médecin  auxiliaire. 

Gaignard  (Raymond),  médecin  aide-major. 

Gauchon  (Raymond),  médecin  aide-major. 

Paeet  (Emile),  médecin-major  de  ir»  classe. 

PoucHiN  (Pierre-Henri),  médecin  aide-major. 

SÉDIEEOT,  médecin  aide-major. 

VaissiÈRE,  médecin  aide-major. 

Vaeeez,  médecin  aide-major. 

VÉRIN  (Bucien),  médecin  aide-major. 

Médecin  blessé 

M.  Bourgeois  (Georges),  médecin  aide-major,  fils  de 
M.  Béon  Bourgeois. 

Légion  d’honneur 

Nous  sommes  heureux  d’annoncer  la  nomination  au 
grade  de  chevalier  de  la  Bégion  d’honneur  de  notre  col¬ 
laborateur  M.  Adrien  Peytel,  avocat  à  la  Cour  d’appel, 
lieutenant  au  39“  de  ligue. 

Be  mptif  de  cette  récompense  est  excessivement  élo- 

«M.  Peytel  (Adrien),  lieutenant  de  réserve  au  39e  régi¬ 
ment  d’infanterie  :  le  6  septembre  1914,  au  cours  d’un 
mouvement  offensif  tenté  par  l’ennemi,  a  fait  exécuter 
à  sa  section  une  vigoureuse  contre-attaque  sur  un  glacis 
balayé  par  le  feu  des  Allemands  et  a  ainsi  contribué  à 
la  retraite  des  assaillants.  A  été  grièvement  blessé  à  la 
tête  de  sa  section.  » 

Ont  été  promus  ou  nommés  : 

Officiers  :  MM.  Bûcher,  aide-major  de  2“  classe  ;  Bay- 
RAC,  pharmacien-major  de  i™  classe. 

Chevaliers:  MM.  Dubousquet-BaborderiE  (B. -P.), 
médecin-major  de  classe  ;  BEVEQUE  (P.-J.),  médecin 
aide-major  de  i™  classe  ;  Baurent  (N. -A.),  médecin- 
major  de  2“  classe  ;  Ehringer,  médecin-major  ;  Deeobee, 
médecin-major  de  2°  classe  ;  Regaud  (C.-P.),  médecin- 
major  de  2“  classe  ;  MarcombES,  médecin-major  de 
2®  classe;  BEMEIgnen  (H.-M.-J.-B.),  médecin-major  de 
2®  classe  :  Baunay  (J.-P.-P.-Ch.),  médecin-major  de 
i'®  classe  :  Savy,  médecin-major  de  2®  classe  ;  BozÉ  (P.- 
P.),  médecin-major  de  2®  classe  ;  MonTproeit  (J. -A.), 
.médecin-major  de  i®®  classe;  Cuean  (B.-A.),  médecin- 
major  de  i'®  classe  ;  Beazy  (P.-T.-J.),  médecin-major  ; 
BapEyre,  médecin-major  de  2®  classe  ;  Drouard,  méde¬ 
cin-major  de  2“  classe  ;  Peugniez  (P.-A.-D.),  médecin 
principal  de  2®  classe  ;  Dreyeus.  médecin-major  de 
2®  classe  ;  Bafittb,  médecin  aide-major  de  2®  classe  ; 
RquvEix,  médecin-major  de  2®  classe  ;  BE  Ban,  médecin- 
major  de  i'®  classe  ;  Richard,  médecin-major  de  2®  classe; 
Christen,  médecin-major  de  2®  classe  ;  BURET,  méde¬ 
cin-major  de  2®  classe  ;  BarieeET,  médecin-major  de 
ir®  classe;  Boubet,  médecin  aide-major  de  1“  tinsse; 
Oeivibr,  médecin  aide-major  de  classe  ;  PesTAE, 
médecin-major  de  2®  classe. 


Le  fonctionnement  du  service  de  santé.  — Be  1)''  Ba- 
chaud,  président  de  la  commission  d’hygiène  à  la  Cham¬ 
bre  des  députés,  a  donné  des  renseignements  rassurants 
en  ce  qui  concerne  le  fonctionnement  actuel  du  service 
de  santé,  et  en  particulier  les  suivants  : 

«  Bes  ambulances,  les  gares  d’évacuation,  les  ambu- 
«  lances  de  gare,  le.s  dépôts  d’éclopés  et  de  petits  conva- 
«  lescents,  le.s  hôpitaux  temporaires  et  auxiliaires  s’orga- 
«  nisèrent,  et  à  l’heure  actuelle  il  est  permis  d’affirmer 
«  qu’un  blessé  est  toujours  évacué  dans  les  trente-six 
«  heures  qui  suivent  le  combat,  qn’un  malade  est  trans- 
«  porté  du  front  à  l’hôpital  avec  la  même  rapidité  et 
«  qu’en  somme,  tout  blessé,  tout  malade,  tout  éclopé  est 
«  sûr,  en  arrivant  dans  la  gare  d’évacuation,  d’être 
«  envoyé  rapidement  soit  dans  l’intérieur,  s’il  peut  con- 
«  tinuer  sa  route,  soit  dans  un  hôpital  s’il  ,_est  trop  gra- 
«  veinent  atteint,  soit  enfin  dans  un  dépôt  s’il  n’a  qu’une 
«  affection  légère  et  qui  doit  être  de  peu  de  durée. 

«  A  l’heure  actuelle,  tous  les  services  sont  installés 
<1  d’une  façon  confortable.  Chaque  malade  ou  blessé 
«  grave  a  un  lit  avec  un  matelas  dans  l’hôpital,  chaque 
«  éclopé,  une  paillasse  sur  des  tréteaux  dans  le  dépôt. 

«  Be  service  d’évacuation  est  fait  journellement  par  des 
«trains  réguliers  qui 'arrivent  à  heure  fixe  et  repartent 
«  sans  retard.  Be  transport,  qui  se  faisait  autrefois  dans 
«  des  trains  improvisés,  est  effectué,  à  l’heure  actuelle 
«  dans  des  grands  trains  composés  de  wagons  chânffés 
«  et  éclairés.  Bes  gares  d’évacuation  reçoivent  des  blessés 
«  et  des  malades  ;  les  médecins  y  opèrent  immédiatement 
«  un  triage,  y  font  des  pansements;  injectent,  quand  ils 
«  le  jugent  opportun,  le  sérum  antitétanique,  et  les  sol- 
<1  dats,  dont  la  tenue  est  admirable,  dont  le  courage  est 
«  à  toute  épreuve  et  le  moral  excellent,  remercient  d’un 
«  pauvre  petit  sourire  ou  d’une  parole  pleine  d’espérance 
«  ceux  qui  se  sont  penchés  sur  leurs  blessures  et  leur 
«  apportent  le  baume  qui  guérit.  » 

Œuvre  de  la  Fédération  nationale  d’assistance  aux 
mutilés  des  armées  de  terre  et  de  mer.  —  A  pour  but 
de  fournir  gratuitement,  aux  mutilés  de  la  guerre  fran¬ 
çais  et  belges,  des  membres  artificiels  parfaitement 
adaptés,  de  leur  donner  un  métier  approprié  à  leur  muti¬ 
lation  en  les  éduquant  dans  des  ateliers  professionnels, 
enfin,  de  leur  procurer  des  emplois  qui  leur  permettent 
de  vivre  honorablement. 

Cette  association,  dont  le  siège  est  63,  avenue  des 
Champs-Hlysées,  est  dirigée  par  un  comité  dont  les  ÿzé- 
sidenis  d'honneur  sont  :  MM.  le  général  Pau  et  Maurice 
Barrés,  député,  membre  de  l’Académie  française.  Pré¬ 
sident  .'M.  le  professeur  Tuffier  ;  vice-présidents  :  MM.  Jean 
Buffet,  Herriot,  sénateur,  maire  de  Byon,  le  D®  Mosny, 
de  l’Académie  de  médecine  ;  secrétaire  général  :  G.  Bourrey  ; 
membres  :  MM.  le  général  Vieillard,  représentant  de  la 
Crojx-Rouge,  M®  Chenu,  ancien  bâtonnier,  Bourlon  de 
Sarty,  D®  Borne  ;  trésorier  :  Philippe  Vernes. 

Initiative  médicale  à  Nancy.  —  Bes  D®®  Gaston 
Michel,  Jean  Buffet  et  Hpust  ont  provoqué  la  création, 
à  Nancy,  d’une  Association  lorraine  d’assistance  par 
l’éducation  professionnelle  et.  le  travail  aux  invalides  de  la 
guerre. 
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NOUVELLES  (Suüe) 


Les  accidents  du  travail  et  la  guerre.  —  M.  Faisant, 
député  de  l’Oise,  rapporteur  de  la  proposition  de  M.  Dan- 
sette,  ayant  pour  objet  de  déclarer  l'Etat  responsable  des 
accidents  du  travail  imputables  à  des  faits  de  guerre, 
a  fait  à  la  coniinission  d'assurance  et  de  prévoyance 
sociales  de  la  Chambre  une  communication  sur  les  modi¬ 
fications  à  apporter  au  texte  pour  en  faciliter  l'applica- 

La  commission  a  décidé  d’accepter  le  principe  de  la 
responsabilité  de  l'Etat  et  de  simplifier  la  procédure  pré¬ 
vue  par  la  loi  de  1898  pour  les  constatations  et  enquêtes 
cil  prenant  néanmoins  tontes  les  garanties  pour  que  les 
intérêts  de  l’Etat  fussent  entièrement  sauvegardés. 

I,es  victimes  d’accidents  recevraient  une  indemnité 
quotidienne  de  2  fr.  50  pour  elles-mêmes  et  de  50  cen¬ 
times  pour  (^lacune  des  personnes  à  leur  charge. 

Cette  indemnité  leur  serait  servie  jusqu’au  moment 
du  règlement  définitif  de  leur  situation. 

Les  hôpitaux  de  l’Assistance  publique  de  Paris  et  la 
mobilisation.  — •  Sous  ce  titre,  «  Un  Prévoyant  »  a  fait 
paraître  dans  le  Figaro  du  4  février  un  article  qui  est 
intéressant  à  divers  points  de  vue.  Peut-être  aurons-nous 
l’occasion  de  le  commenter;  pour  l’instant  nous  croyons 
devoir  citer  en  entier  le  passage  ‘  suivant  ; 

«  Or,  j’estime  (écrit  l'auteur  anonyme)  qq’il  eût  été 
«  très  simple  d’endiguer  le  torrent  des  demandes  d’auto- 
«risation  d’ouvettures  d’hôpitaux  auxiliaires,  si  le  ser- 
«  vice  de  santé  avait  su  qu’il  pouvait  disposer,  sinon  de 
«  la  totalité,  du  moins  d’une  grande  partie  des  lits  de 
«  l’Assistance. publique.  Il  eût  suffi  d’une  entente  préa- 
«  labié  entre  l’administration  de  l’Assistance  publique 
«  et  la  direction  du  service  de  santé. 

«  Cette  entente  aurait  eu  comme  conséquence  la  mobi- 
«  lisation  sur  place  des  services  de  l’Assistance  publique, 
«  en  totalité  ou  en  partie.  Cette  mobilisation  sur  place 
«  aurait  eu  pour  effet  immédiat  de  maintenir  û  leur  poste 
«  bon  nombre  de  médecins  et  de  chirurgiens  des  hôpi- 
«  taux  qui  ont  reçu  des  affectations  militaires  non  adé- 
«  quates  à  leurs  aptitudes  professionnelles,  ni  aux  serr 
«  vices  qu’ils  peuvent  rendre  ;  en  maintenant  ces  chefs 
«  de  service  à  leur  place,  elle  aurait  assuré  l’utilisation 
«  de  leitr  dévoueipent  éclairé,  pour  le  plus  grand  bien  des 
«  litalades  et  pour  la  plus  grande  garantie  du  service  de 
«santé.  Elle  leur  aurait  assuré  la  collaboration  néces- 
«  saire  de  leurs  internes,  mobilisés  à  leurs  cüté.s,  au  lieu 
«  d’être  envoyés  dgns  quelque  formation  sanitaire  du 
«  territoire,  où  ils  remplissent  les  mêmes  fonctions.  Elle 
«  n’aurait  point  nui  au  recrutement  des  formations  de 
«  l’avant  ni  de  l’arrière  ;  elle  aurait  simplement  substitué 
«  des  personnes  à  d’autres  personnes,  et  aurait  empêché 
«  certaines  affectations  malencontreuses,  dont  tout  le 
«  monde  a  reconnu  l’erreur.  Elle  aurait  eu  pour  résultat 
«  de  supprimer  à  l’aris  ce  paradoxe  étrange  :  d’une  part, 
«  l’utilisation  défectueu.se,  incomplète,  sinon  nulle,'  d’un 
«  organisme  fonctionnant  dès  le  temps  de  paix  et  merveil- 
«  loiisement  apte  à  assurer',  toutes  les  garanties  exigibles, 

«  autant  par  les  qualités  do  son  personnel  que  par  l’amé- 
«  nagement  de  ses  locaux  et  l’arsenal  de  son  matériel  ; 
«d’autre  part,  la  collaboration  .  prépondérante,  dans. 
<1 1  oeuvre  des  secours  aux  blessés  et  aux  malades,  mili- 


«  taires,  de  certains  organismes  de  fortune  qui  sont  loin 
«  d’offrir  tous  et  toujours  les  mêmes  garanties.  » 

Le  service  médical  de  la  Préfecture  de  la  Seine  pendant 
la  guerre.  —  Ce  service  n’a  cessé  de  fonctionner  régulière¬ 
ment  depuis  le  début  des  hostilités,  malgré  la  grande 
perturbation  provoquée  par  la  mobilisation..  C'est 
ainsi  que  sur  47  médecins  assurant  le  service  de  Paris  et 
sa  banlieue,  sans  parler  des  autres  services  du  départe¬ 
ment  qui  comportent  le  même  nombre  de  médecins, 
32  sont  mobilisés. 

Au  service  central  de  l’Hôtel  de  Ville,  ce  sont  les  D"'*  Bal- 
det  et  Cange.  Les  médecins  de  circonscriptions  (titulaires, 
adjoints,  suppléants)  mobilisés  sont  :  MM.  Eertrandon, 
Bois,  Burnier,  Clerc,  Daily,  Dalimier,  Dreyfus,  Duclaud, 
Estrabaut,  Finot,  Garrigues,  Gautier,  Ghys,  Giacometti, 
Lelièvre,  Le  Mière,  Lepel-Cointet,  Lévy,  Mannheimer- 
Gommès,  Mendelssolm,  Monique,  Morellet,  Papillon, 
Petit,  Perrin,  Pierreson,  Sabot,  Sigre,  Tixier,  Vidal. 

Les  spécialistes  attachés  à  la  Préfecture  de  la  Seine  ont 
été  mobilisés.  L'un  d’eux  est  mort  :  c’est  cet  excellent 
confrère  De  Pont-Réaulx.  Un  autre  a  été  fait  prisonnier  à  - 
Aniiens  avec  son  ambulance,  puis  délivré  par  la  fuite  des 
barbares  :  c’est  le  D'  G.  Paul-Boncour.  Les  autres  sont 
aux  armées  :  les  Dr»  Saint-Hilaire,  Léopold-Lévi,  Pierre- 

Malgré  tous  ces  manques,  le  service  de  Paris  et  sa  ban¬ 
lieue  fonctionne,  grâce  au  2èle  et  au  dévouement  des 
«  anciens  »  :  les  Dr»  Albert-Weil,  G.  Bernard,  d’Aurelles 
de  Paladine,  Piquet,  Gresset,  Martin,  Nais,  Pescher, 
Pineau,  Thoumas, 

Au  Syndicat  des  médecins  de  la  Seine.  —  Le  Syndicat 
s’est,  paraît-il,  réuni  en  assemblée  générale  le  24  janvier 
dernier  (les  convocations  n’ont  pas  touché  tous  les 
sociétaires  non  mobilisés  et  parisiens).  Quoi  qu’il  en  soit, 
le  compte  rendu  fournit  d'utiles  renseignements  qu’on 
ne  saurait  trop  reproduire, 

1“  Pour  la  patente  de  l'année  IQI4  (six  derniers  mois),  — 
Il  ne  sera  rien  remboursé  aux  médecins  qui  l’auront 
payée. 

Pour  ceux  qui  ne  l’auraient  pas  encore  payée,  et  bien 
que  la  patente  soit  due,  en  principe,  pour  l’année  entière, 
à  partir  du  i™  janvier,  on  tiendra  compte  des  situations 
vraiment  digues  d’intérêt  ;  et,  après  enquête  sérieuse 
démontrant  l’impossibilité  absolue,  pour  des  médecins 
mobilisés  au  front  depuis  le  début  de  la  guerre,  de  régler 
cette  patente,  ceux-ci  pourraient  être  autorisés  par 
l’administration  à  ne  pas  la  payer. 

2“  La  patente  de  l'année  1915.  —  Ne  sera  pas  due 
pendant  la  durée  de  la  guerre  par  les  médecins  mobi¬ 
lisés  hors  de  leur  lieu  de  résidence  habituelle  et  pour 
tous  ceux  qui  pourront  prouver  qu’ils  n’ont  pas  exercé 
leur  profession  pendant  cette  période.  Quant  aux  autres 
médecins  faisant  de  la  clientèle,  ils  seront  astreints  à 
verser  la  patente.  Aucune  somme  de  la  patente  ^1914 
ne  sera  déduite  sur  la  patente  1915. 

3“  En  ce  qui  concerne  les  médecins  appartenant-  aux 
régions  envahies.  —  Des  mesures  spéciales  seront  prises 
à  leffr  égard,  après  entente  entre  le  Gouvernement  et  le 
Parlement. 

Les  loyers.  —  Pour  ce  qui  çonoerne  les  loyers. 
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dans  le  cas  où  l’on  serait  gêné  pour  le  payer  :  si  on  est 
mobilisé,  aucune  démarche  n’est  à  faire  ;  si  ou  ne  l’est 
pas  et  si  le  loyer  est  inférieur  à  2  500  francs,  pas  davan¬ 
tage  ;  s’il  est  égal  ou  supérieur  à  2  500  francs,  faire  une 
déclaration  d’impossibilité  de  payer  (en  totalité  ou  en 
partie)  au  greffe  de  la  justice  de  paix  de  l’arrondisse¬ 
ment,  qui  donnera  un  récépissé  et  qui  se  chargera  de 
prévenir  le  propriétaire  par  lettre  recommandée.  Celui-ci 
a  le  droit  de  faire  la  preuve  que  son  locataire  peut  payer. 

En  se  séparant,  l’assemblée  générale  a  voté  un  voeu 
du  Dr  Rotii,i,on,  adressant  un  salut  amical  et  fraternel 
aux  membres  du  Syndicat  qui  se  dévouent  sur  le  front. 

Interdiction  de  l’absinthe.  —  La  Chambre  des  députés 
a  adopté  le  texte  de  loi  suivant  : 

Ar'Tici.b  premikr.  —  Sont  interdites  la  fabrication,  la 
vente  en  gros  et  au  détail,  ainsi  que  la  circulation  de  l’ab¬ 
sinthe  et  des  liqueurs  similaires  visées  par  l’article  15  de 
la  loi  du  30  janvier  1907  et  l’article  17  de  la  loi  du 
26  décembre  igo8. 

Les  contraventions  au  paragraphe  premier  du  présent 
article  seront  punies  de  la  fermeture  de  l’établissenient  et, 
en  outre,  à  la  requête  de  l’Administration  des  contribu¬ 
tions  indirectes,  des  peines  fiscales  prévues  à  l’article 
premier  de  la  loi  du  28  février  1872  #t  à  l’article  19  de 
celle  du  30  janvier  1907. 

Art.  2.  — ■  La  présente  loi  est  applicable  à  l’Algérie  et 
aux  colonies. 

Médecins,  pharmaciens  et  dentistes  belges.  — 

A  l’Académie  de  médecine,  les  vœux  suivants  ont 
été  adoptés,  çur  la  propositidn  dé  M.  Netter  : 

i"  Que,  pendant  la  durée  de  la  guerre,  les  médecins 
et  dentistes  belges,  autorisés  à  exercer  dans  leur 
pays,  obtiennent  l’autorisation  d’exercer  leur  pro¬ 
fession  dans  les  localités  de  France  et  d’Algérie 
insuffisamment  pourvues. 

2”  Que  les  phannaciens  belges  diplômés  soient 
autorisés  à  gérer  des  phannacies  en  France  et  en 
Algérie  pendant  la  durée  de  la  guerre,  avec  le  consen¬ 
tement  des  titulaires. 

Postes  médicaux  en  temps  de  guerre.  —  Cette  rubrique 
nous  a  déjà  valu  des  offres  et  des  demandes,  et  nous 
signalons  aujourd’hui,  avec  nos  remerciements  au 
Dr  TissiÉ,  de  Pau,  quelques  localités  du  département 
des  Basses-Pyrénées  où  des  confrères  pourraient  trouver, 
à  titre  temporaire,  bien  entendu,  un  poste  de  remplaçant. . 
Ils  devront  pour  cela  s’adresser  au  maire  du  canton  qui 
les  mettra  en  rapport  avec  le  confrère  absent. 

Le.s  localités  qui  manquent  de  médecins  sont  : 

Canton  de  Leinbeye .. .  31  communes,  8  705  habitants. 

—  Lescar .  15  — •  8171  — 

—  Montaner. ..  15  —  3769  — ■ 

—  l’ontacq  ...  12  —  7  807  — 

—  Accous  ....  13  —  9  174  — 

—  Mauléon. ...  19  —  14 102  — 

—  Tardets  .  ; . .  16  —  7  941  — 

—  Lagor .  21  —  7  500  — 


Un  docteur  en  médecine,  chevalier  de  la  Légion 
d’honneur,  qui  exerçait  dans  un  établissement  aujour¬ 
d’hui  détruit  par  la  guerre,  demande  place  dans  un  autre 
établissement  ;  hospice,  maison  de  santé,  hydrothérapie  ; 
accepterait  situation  paramédicale. 


Cités  à  l’ordre  du  jour  de  l’armée  (Suite) 

MM.  : 

Ari.abossE,  médecin  aide-ma]or  de  a”  classe  :  en 
tonies  circonstances,  se  porte  en  avant  avec  autant  de  sang- 
froid  que  d'activité  pour  recueillir  les  blessés  soüs  le  feu. 

Armynot  du  ChaïEUET,  médecin  principal  :  a,  dans 
toutes  les  occasions,  montré  un  grand  courage  personnel 
et  un  dévouement  professionnel  sans  bornes. 

AzEmar,  médecin -major  de  2»  classe  :  est  resté  seul  avec 
ses  brancardiers  pendant  une  nuit  dans  un  village  en  partie 
occupé  par  l'ennemi,  et  a  réussi,  avec  des  moyens  de  fortune 
à  évacuer  plus  de  300  blessés. 

Bernard  (Léon),  médecin -major  de  2"  classe  ;  a  impro¬ 
visé  d'une  façon  remarquable  l'organisation  pour  le  trai¬ 
tement  des  typhoïdiques  à  l'hôpital  d'Auchel.  Son  dévoue¬ 
ment  éclairé  et  ses  connaissances  professionnelles  ont 
assuré  la  guérison  de  malades  gravement  atteints. 

Bernardy,  médecin  principal  de  2»  classe  :  depuis  le 
début  de  la  campagne,  a  mérité  l'admiration  de  ses  chefs 
pour  son  activité  extraordinaire,  son  sang-froid  dans  les , 
circonstances  difficiles  et  la  bonne  direction  qu'il  ünprime 
à  son  personnel. 

Beoch,  médecin-major  de  2“  classe. 

Borree,  médecin  auxiliaire  :  frappé  sur  la  ligne  de  feu, 
en  pansant  des  blessés  devant  un  village.  Avait  déjà  fait 
preuve  antérieurement  du  plus  grand  courage  et  d'une 
complète  abnégation  dans  l'accomplissement  de.  son  devoir. 

BoUCABEIEEE,  médecin-major  de  classe  ;  depuis 
le  commencement  de  la  campagne,  dirfge  avec  le  dévouement 
le  plus  exemplaire  le  service  médical  du  corps,  notamment 
les  23  et  28  août,  oii  il  est  resté  jusqu'au  dernier  moment 
ù  soigner  les  blessés,  restant  même  exposé  au  feu  d'un  groupe 
d'ennemis  à  moins  de  50  mètres. 

bADioï,  médecin-major  de  classe  :  au  combat  du 
22  août,  prévenu  que  son  colonel  était  grièvement',  blessé, 
a  été  le  panser  sous  un  feu  violent,  a  pu  l'amener  dans  un 
village  sur  lequel  les  obus  tombaient. 

CllASSiN,  médecin  aide-major  :  très  haute  conception  de- 
son  devoir  professionnel  ;  a  maintes  fois,  au  péril  de  sa  vie, 
sauvé  les  blessés  en  les  relevant  sous  le  feu. 

Chenet  (Henri),  médecin  auxiliaire  :  sous  un  bombar¬ 
dement  violent,  a  organisé  avec  le  plus  grand  sang-froid  cl 
exécuté  quatre  fois  de  suite  l'évacuation  de  150  blessés. 

Ceaveein,  médecin  principal  de  l"'  classe  ;  activité, 
zèle  dans  la  direction  du  service  de  santé  des  étapes,  qu'il  a 
réglé  d  une  maniéré  remarquable. 

CoEONNA,  médecin-major  de  2“  classe  ;  n'a  pas  hésité 
à  se  porter,  sous  un  feu  violent  d'artillerie,  au  secours  d'un 
officier  blessé  et  a  été  atteint  de  trois  graves  blessures,  aux 
suites  -desquelles  il  a  succombé.  Avait  refusé  de  se  laisser 
enlever  avant  que  ses  blessés  aient  été  mis  en  sûreté. 

CunEo,  médecin-major  de  if”  classe  ;  depuis  le  début 
do  la  campagne,  par  sa  grande  habileté  chirurgicale,  sou¬ 
tenue  par  une  conscience  toujours  en  éveil,  a  sauvé,  grâce 
à  des  interventions  opportunes  et  des  soins  journaliers 
minutieux,  de  nombreuses  existences  de  blessés. 

Debienne,  médecin  aide-major  de  ii”  classe  :  s'est 
particulièrement  distingué  le  3  septembre,  en  se  portant, 
avec  quelques  brancardiers ,  à  la  recherche  de  soldats  d'infan¬ 
terie  tombés  blessés  dans  un  bois  battu  par  le  feu  des  batte¬ 
ries.  ennemies. 
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Recrutement  des  pharmaciens  militaires 

Le  recrutement  des  pharmaciens  militaires  est  régi 
par  un  décret  qui  dispose  que  : 

I  °  Les  stagiaires  ayant  accompli  ou  accomplissant  une 
année  de  stage  régulier  et  effectif  pour  le  grade  de  phar- 
macien  (ancien  ou  nouveau  régime)',  sous  la  réserve  que 
l’année  de  stage  devra  Être  complétée  au  plus  tard  le 
1“'  novembre  de  l'année  du  concours,  et  les  stagiaires 
soumis  à  l’ancien  régime,  qui  auront  été  admis  au  con¬ 
cours  avec  plus  d’une  année  de  stage,  seront  tenus,  dès 
leur  admission,  d’opter  pour  le  nouveau  régime  d’études 
pharmaceutiques. 

Par  mesure  transitoire  applicable  jusqu’en  1912, 
inclusivement,  le  ministre  de  la  fî-uerre  pourra  autoriser 
un  certain  nombre  de  candidats  soumis  à  l’ancien  régime, 
admis  au  concours,  après  deux  années  de  stage  au  moins, 
à  continuer  leur  scolarité  suivant  l’ancien  régime  d’études 
pharmaceutiques. 

2°  Les  étudiants  possédant  quatre  ou  huit  inscriptions 
(ancien  et  nouveau  régime),  ou  douze  inscriptions  (nou¬ 
veau  régime),  valables  pour  le  grade  de  pharmacien,  ét¬ 
ayant  satisfait  aux  examens  de  fin  d’année. 

Les  autres  conditions  sont  les  suivantes  : 

1“  Etre  né  ou  naturalisé  Français  ; 


2"  Avoir  eu,  au  janvier  du  concours,  moins  de 
vingt-trois  ans  pour  les  stagiaires  ayant  une  année  de 

Moins  de  vingt-quatre  ans  pour  les  stagiaires  ayant 
deirx  années  de  stage. 

Moins  de  vingt-quatre  ans  pour  les  étudiants  à  quatre 
inscriptions  (nouveau  régime). 

Moins  de  vingt-cinq  ans  pour  les  étudiants  à  quatre 
inscriptions  (ancien  régime). 

Moins  de  vingt-cinq  ans  pour  les  étudiants  à  huit  ins¬ 
criptions  (nouveau  régime). 

Moins  de  vingt-six  ans  pour  les  étudiants  à  huit  ins¬ 
criptions  (ancien  régime). 

Moins  de  vingt-six  ans  pour  les  étudiants  à  douze  ins¬ 
criptions  (nouveau  régime). 

Il  est  accordé,  aux  élèves  pharmaciens,  dès  leur  nomi¬ 
nation,- une  indemnité  annuelle  de  i  000  francs. 

Cette  indemnité  est  allouée,  au  maximum,  pendant 
quatre  ans  aux  élèves  admis  sans  inscriptions,  pendant 
trois  ans  aux  élèves  ayant  quatre  inscriptions,  pendant 
deux  ans  aux  élèves  ayant  huit  inscriptions,  pendant  un 
an  aux  élèves  ayant  douze  inscriptions. 

Cette  indemnité  n’est  acquise  que  pour  la  durée  effec¬ 
tive  des  études  de  scolarité,  suivant  que  l’élève  appar¬ 
tient  à  l’ancien  ou  au  nouveau  régime. 


J.-B.  BAILLIÈRE  et  FILS,  Éditeurs,  19,  rue  Hautefeuille,  PARIS 
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du  docteur  LE  TANNEUR  (de  Paris) 
Sel  de  Vanadium  non  toxique 
Anorexie,  Troubles  digestifs. 
Adynamie,  Neurasthénie. 
Toutes  les  propriétés  de  l’arsenic 

sans  ses  inconvénients  ;  tolérance 
parfaite  (enfants  et  nourrissons^ 


du  docteur  LE  TANNEUR  (de  Paris) 

CONSTIPATION  -  ENTEROCOLITE 

Traïtenien*  par  la  vaseline  à  l  inlérieur 

MùLhode  ayant  fait  l’objet  de  la  Communication 
à  VAcadùmie  du  27  Janvier  1914. 
la  Miiiéi'aloxina  est  cni;loyée  dans  120  sirvice:  des  Hôpitaux  de  Paris 

sous  deux  formes  : 


RENSEIGNEMENTS  &  ÉCHANTILLONS,  6,  RUE  DE  LABORDE  —  PARIS 


TÉLÉPHONE  lU  | 


PRODUITS  PHYSIOLOGIQUES 

A.  DE  MONTCOURT 

49,  Avenue  Victor-Hugo,  BOULOGNE-] 


TELEPHONE  lU 


MONCOUR 

MONCOUR 

MONCOUR 

MONCOUR 

MONCOUR 

Hypopepsie 

Maladies  du  Foie 
Diabète  par  anhépatie 

Diabète 

par  hyperhépatie 

Affections  intestinales 
Troubles 

Constipation 

Entérite 

En  sphérulines 

douées  à  0  gr.  ISO 

dosée's  d  30  elgr. 

Kn  sphérutines 

dosées  ri  SO  cjgr. 
En  suppositoires 

dosés  à  i  gr. 

dyspeptiques 

muco-membraneuse 

en  doses  de  12  gr. 

En  supposiloires 

dosés  d  3  gr. 

En  sphérulines 

dosées  d  8,5  c/gr. 

En  sphérulines 

dosées  d  30  e/gr. 

De  4  il  16  sphérulines 
par  jour. 

Do  4  il  10  spliorulincsp.  loiir 
Del  h  4  suppositoires  — 

De  3  &  10  sphérulines  p.  jour 
Do  1  h  2 suppositoires'  ~ 

par  jLr. 

Do  2  !i  0  sphérulines 
par  jour. 

Toutes  ces  préparations  ont  été  expérimentées  dans  les  Hôpitaux  de  Paris.  Elles  ne  se  dédorent  que  sur  prescription  médicale. 


LIBRES  PROPOS 


LE  MÉDECIN  NON  MOBILISÉ 

Bst-ce  vraiment  faire  acte  de  charité,  surtout  eu 
pleine  guerre,  que  d’attirer  l’atteiition  sur  la  majo¬ 
rité  masculine,  c’est-à-dire  sur  les  adultes-hommes 
non  mobilisés  ? 

]3t  pour  simplifier  charitablement  la  question, 
mérite-t-il  seulement  qu’on  l’effleure  du  regard,  ce 
médecin  sans  uniforme,  qui,  bien  entendu,  n’est 
pas  de  1’  «  active  ».  mais  qui  n'appartient  même  pas 
à  la  «  réserve  »,  pas  même  à  la  «  territoriale  »  1 

Cette  situation,  passive  en  apparence,  doit  sûre¬ 
ment  frapper  certains  cerveaux,  d’autant  plus  qu’il 
y  en  a  beaucoup  d’aigris  par  la  guerre  et  patho¬ 
logiquement  disposés  à  de  mauvais  jugements. 
C’est  là  une  des  premières  conséquences,  d’ordre 
psychopatliique,  imputables  aux  événements  graves 
que  nous  subissons;  en  ces  jours  douloureux  où  par¬ 
fois  l’impatience,  ennemie  de  la  réflexion,  souhai¬ 
terait  voir  les  40  millions  de  Français  (chiffre  pro¬ 
visoire)  tous  mobilisés  et  tous  .sur  le  front. 

Pauvre  médecin  civil  !  I^a  mobilisation  a  été 
«  générale  »,  et  lui,  il  a  dû  rester  dans  sa  grande  ville 
ou  dans  son  village;  soit  que  le  poids  des  années,  soit 
que  toute  autre  raison,  néce.ssairement  impérieuse, 
lui  aient  interdit  d’être  enrôlé  dans  la  grande  et 
vaillante  armée  sanitaire. 

Certes  il  n’aura  pas  connu  les  fatigues  ni  les 
risques  de  la  grande  guerre.  Mais,  par  contre,  les 
fortes  émotions  des  zones  des  batailles  ne  l’auront 
pas  étreint  ;  il  sera  privé,  au  titre  personnel,  de 
sanglants  et  de  glorieux  souvenirs.  La  Renommée 
aux  cent  bouches  aura  ignoré,  pour  ce  qui  est  du 
médecin  non  mobilisé,  ce  substratum  professionnel 
qu’il  croit  cependant  partager  avec  tous  .ses  confrères 
français,  et  qui  consiste  en  courage,  en  dévouement, 
en  activité,  en  besoin  de  voir, .  de  connaître,  de 
tendre  sans  cesse  vers  le  mieux. 

Et  pourtant  il  accomplit,  lui  aussi,  son  rôle  de 
guerre  :  rôle  effacé  comme  celui  de  bien  d’autres 
excellents  Français,  mais  rôle  effectif  et  indispen¬ 
sable,  en  raison  de  la  solidarité  des  rôles  sociaux 


qui  s’affirme  le  plus  précisément  dans  les  grandes 
catastrophes. 

Vous  voulez,  esprit  curieux  et  malin,  savoir  ce 
qu’il  fait,  le  médecin  non  mobilisé  ?  Eh  bienl  je  vais 
vous  le  dire.  D’abord  il  peut  avoir  à  soigner  des  blessés, 
lui  aussi,  soit  comme  chef  de  service  dans  im  hôpital 
civil,  soit  comme  auxiliaire  bénévole  dans  mie  anibn- 
lance.  Si,  en  temps  ordinaire,  il  est  «  grand  manitou  », 
actuellement  vous  le  voyez  dans  les  conseils  gouver¬ 
nementaux  ou  dans  les  commissions  d’inspection. 

S'agit-il  du  modeste  praticien?  Ah  !  regardez-le, 
celui-là  1  Tenez,  le  voici  qui  monte  péniblement 
des  étages  ;  il  grimpe  vers  l’inconnu,  vers  un  malade 
qui  l’appelle,  parce  que  «  son  »  médecin  est  mobilisé. 
L’ordonnance  en  main,  le  malade  remercie  :  «  Après 
la  gnerre,  n’est-ce  pas  ?  docteur,  s’il  vous  plait  ; 
j’ai  mon  fils  au  front  ».  Et  le  docteur,  qui,  lui  aussi, 
a  son  fils  au  vrai  front,  de  descendre  philosoplii- 
quement  les  étages,  satisfait  d’avoir  accompli 
simplement  son  devoir  quand  il  ne  l’embellit  pas 
de  la  remise  di.scrète  d’ime  obole. 

Appartient-il,  ce  xjraticien,  à  une  administration? 
Alors  il  assure,  au  surplus,  un  ou  plusieurs  services 
médicaux  qui,  sans  lui,  seraient  désorganisés. 

Entre  temps  il  soigne  des  réfugiés  ;  il  donne  nais¬ 
sance  ou  participe  à  toutes  œuvres  de  solidarité 
nationale,  soit  comme  maire  de  sa  commune,  soit 
comme  simple  cito}'en. 

Et  dans  la  tourmente  il  se  débat  lui  aussi  avec  ses 
angoisses  personnelles  :  les  siens  au  feu,  sa  région 
natale  envahie,  ses  dépenses  permanentes  auxquelles 
ne  correspondent  plus  les  recettes,  etc. 

Et  par-dessus  le  marché,  s’il  a  la  malchance  de  ne 
pas  porter,  apparemment,  son  âge  ;  s’il  n’agite  pas, 
suspendue  à  des  épaules  décharnées,  une  vieille  tête 
racornie  par  les  ans  et  coiffée  de  longs  cheveux  blancs 
en  désordre,  ah!  le  malheureux!...  Tenez,  voyez-le 
blotti  au  fond  d’mi  tramway  :  des  regards  méchants 
le  scrutent  à  la  dérobée,  puis  se  consultent  avec 
d’autres  regards,  et  se  transmettent  furieusement 
cette  pensée  intime  ;  «  Encore  im  embusqué  !  » 
Cornet. 


SOUVENIR  DES  "  AMBULANCES  DE  LA  PRESSE  "  EN  1870-71 


Nous  présentons  ici  un  petit  souve¬ 
nir  de  la  guerre  de  1870-1871.  C’est 
mi  modèle  de  médaille  frappé  par 
l'Œuvre  des  Ambulances  de  la  Presse 


pendant  le  siège  de  Paris.  Nous  aurons 
l’occasion  de  revenir  sur  le  rôle  de 
ces  ambulances  pendant  «  l’année  ter¬ 
rible  ».  '  H. 
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VARIÉTÉS 


RÉFLEXIONS  D’UN  R.  A.  T. 

I^a  guerre,  du  moins  cette  guerre,  n’âura  vu  fleurir 
ni  discours,  ni  écrits. 

Orateurs,  écrivains  se  sont  tus  tous  ensemble. 
Et  de  la  foule  dont  nous  sommes  sortent  de  bien 
rares  écritures,  ha.  préoccupation  continue  de  la 
lutte  ne  laisse  à  la  pensée  aucun  loisir,  aucmi  goût  de 
se  laisser  distraire  par  les  idées  variées  qui  avaient, 
en  temps  de  paix,  tant  d’intérêt  et  tant  de  charme. 

Chacmi  de  nous,  à  tous  instants,  est  dominé  par  la 
conscience  du  péril  où  nous  fûmes  et  d’où  nous  ne 
sommes  pas  encore  tout  à  fait  tirés.  Une  seule  chose 
i.nporte  en  cette  heure  de  crise,  c’est  de  connaître 
Ijs  phases  et  les  étapes  de  ce  duel  à  mort  ;  tout  ce 
qui  ne  s’y  rapporte  pas  est  laissé  de  côté  ;  donc, 
plus  de  littérature. 

Pour  nous,  médecins,  ime  évolution  seniblabie 
s’est  faite  dans  nos  habitudes,  dans  notre  caractère. 
Ues  six  mois  qui  viemient  de  s’écouler  nous  ont  mis 
en  place  sur  im  nouveau  champ  de  recherches  et 
d’action.  Beaucoup  d’entre  nous  ont  acquis  une  con¬ 
naissance  qu’il  est  utile  de  répandre  ;  et  puisque 
cette  guerre  dure  et  doit  durer,  ne  considérons  pas 
nos  efforts  comme  éphémères,  et  préparons  pour 
chaque  jour  qui  vient  une  meilleure  science  et  une 
plus  sûre  application. 

Nous  avons  vu  tomber,  à  l’épreuve  de  l’expérience, 
bien  des  sentences  que  des  Maîtres  de  la  Médecine  Mir 
htaire  avaient  presque  érigées  en  lois  ;  combien  de 
prévisions  se  sont  aussi  trouvées  déçues,  faisant 
porter  les  ressources  du  Corjrs  de  Santé  là  où  il  n’eût 
que  faire,  tandis  que  par  ailleurs  il  semblait  fléchir 
sous  une  besogne  disproportionnée! 

Nul  ne  peut  conclure  utilement  que  de  ce  qu’il 
a  vu  autour  de  lui,  et  peut-être  néanmoins  est-il 
assez  vraisemblable  d’imaginer  d’après  un  seul  centre 
ce  qu’ont  été  les  autres. 

Rétrospectivement  parlant,  on  éprouve  la  sen¬ 
sation  que  dès  le  début  de  la  guerre  jusqu’au  com¬ 
mencement  de  cette  année,  notre  adaptation  médi¬ 
cale  aux  circonstances  aurait  pu  s’accélérer  davan¬ 
tage.  Emboîtés  par  un  règlement  qu’ils  redoutaient 
tout  en  le  connaissant  insuffisamment,  les  médecins 
civils  mobilisés  s’en  sont  tenus  bien  sagement  à 
l’accomplissement  littéral  de  leurs  fonctions.  Même 
dans  l’ordre  chirurgical,  dominéspar  les  hautes  recom¬ 
mandations  qui  leur  avaient  été  faites,  ils  n’abor¬ 
daient  qu’avec  une  réserve  imposée  des  plaies  que 
leurs  grands  chefs  annonçaient  par  avance  ne  pas 
pouvoir  s’infecter.  Puis  les  faits  ont  fini  par  l’feni- 
porter  ;  les  plus  autorisés  ont  commencé  à  ne  recon- 
ndltre  que  la  direction  des  méthodes  qui  sortaient 
d’une  pratique  chaque  jour  plus  consacrée. 

A  peine  s’était-on  créé  une  raison  thérapeutique 
personnelle  que  déjà  l’on  voyait  poindre  de  nouvelles 
catégories  de  patients  dont  on  n’avait  pas  été  averti; 
foule  immen.se  des  éclopés  rejetés  par  les  fatigues 
de  la  campagne  et  foule  des  impotents  auxquels 
nous  avions  sauvé  la  vie  et  même  les  membres, 
mais  pour  lesquels  nous  n’avions  ni  le  temps  ni 


les  loisirs  nécessaires  à  leur  complet  rétabhssement. 

Enfin,  troisième  étape  de  la  situation  médicale 
de  l’arméè,  nous  avons  vu  se  développer  lés  affections 
contagieuses  et  épidémiques. 

■Cela  suffirait  sans  doute  pour  nous  expliquer  les 
soucis  de  nombre  de  nos  confrères  assaillis  par  ces 
ensembles  pathologiques,  dont  les  assauts  successifs 
furent  plus  rapides  que  les  prévisions  ou  dont  la 
prophylaxie  fut  moins  active  que  l’attaque  ;  ajoutons 
encore  le  regret  que  nous  eûmes  tant  de  fois  de  ne 
pas  avoir  sous  la  main  le  spécialiste,  soit  l’otologiste 
dont  la  compétence,  ne  fût-ce  que  pour  les  cas  de 
gratification  ou  pension,  n’est  nullement  méprisable, 
soit  l’ophtalmologiste  sans  lequel  aucmie  des  séances 
de  conseil  de  réforme  ou  de  révision  si  nombreuses 
ne  pouvait  justement  être  valable. 

C’est  ainsi  que  nous  sommes  entrés  dans  la  nou¬ 
velle  phase  de  cette  guerre  où  tardivement,  mais 
assez  tôt  encore  pour  que  le  pays  en  recueille  le  béné¬ 
fice,  chacun  de  nous  va  être  utilisé  suivant  sa  spécia¬ 
lité,  suivant  sa  compétence  :  évolution  sans  précé¬ 
dent  dans  les  idées  du  Commandement:  de  l’emploi 
militaire  de  chacun,  suivant  sa  spécialisation  civile, 
va  découler  pour  l’armée,  dans  tous  les  services,  uii 
progrès  immense. 

Du  fait  même  que  beaucoup  de  nos  confrères  vont 
être  mis  aux  postes  de  sirécialités  pour  lesquels 
leur  compétence  les  désigne,  otologie,  laryngologie, 
ophtalmologie,  recherches  bactériologiques,  la  masse 
d’entrenous  occupée exclusivemehtsoitpar  les  services 
de  médecine,  soit  par  les  services  de  cliirurgie  aux 
hôpitaux  ou  aux  ambulances,  soit  par  les  services 
d’infirmerie  de  corps,  verra  l’intérêt  de  ses  efforts 
se  concentrer  sur  la  médecine  et  la  chirurgie  cou¬ 
rantes  de  guerre.  Étant  débarrassés  des  complica¬ 
tions  qui  retournent  aux  spécialistes,  des  conva¬ 
lescents  en  voie  de  guérison  parfaite  qui  vont 
rejoindre  leurs 'dépôts,  noms  restons  tous  face  à  face 
avec  un  reliquat  considérable  d’impotents,  ce  qui 
va  obliger  à  déplacer,  à  modifier  les  modes  de  l’acti¬ 
vité  du  corps  médical. 

L’opération,  le  pansement  ont  tenu  en  effet  jus¬ 
qu’à  présent  la  première  place  dans  les  préoccupa¬ 
tions  médicales  et  avec  justice  ;  mais  il  ne  suffit  pas 
que  la  vie  soit  gardée,  que  les  membres,  les  organes 
.soient  conservés,  il  apparaît  que  l’intégrité  des  fonc¬ 
tions  pourrait  davantage  encore  être  recherchée. 

Lorsque,  pendant  les  premiers  mois  de  la  guerre, 
les  formations  sanitaires  battaient  constamment 
le  plein,  les  chefs  de  service,  en  hâte  de  faire  la  place 
aux  nouveaux  arrivants,  évacuaient  au  plus  vite 
leurs  blessés  à  peine  guéris  ;  combien  d’ankylosés, 
de  demi-impotents  furent  ainsi  envoyés  en  congé 
de  convalescence  dans  leurs  familles  1  Au  moment 
où  des  soms  spéciaux  leur  devenaient  nécessaires 
pour  combattre  leurs  raideurs,  on  les  abandonnait 
à  eux-mêmes.  Ils  sont  revenus  à  leurs  dépôts  peu  à 
peu  et,  depuis  deux  mois,  forment  dans  mainte 
caserne  mie  lie  d’éclopés  qui  les  mis  sont  renvoyés 
à  l’hôpital,  tandis  que  les  autres  plus  atteints  sont 
réformés. 
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VARIÉTÉS  (Suite) 


Ces  demi-infirmes,  en  rentrant  à  l’hôpital,  y  ont 
tout  à  coup  doublé  le  lot  des  blessés  graves  qui,  entiè¬ 
rement  guéris  après  deux,  trois  mois  et  même  plus, 
présentaient  des  incapacités  fonctionnelles  du  même 
ordre,  les  empêchant  de  reprendre  la  vie  active  et 
que  les  Circulaires  nouvelles,  fortes  de  l’expérience 
du  passé,  obligent  à  garder  jusqu’à  guérison. 

De  sorte  que  dans  tout  service  de  cliirurgie  se 
trouve  maintenant  une  forte  proportion  de  blessés 
guéris,  incapables  de  reprendre  l’usage  parfait  de 
leurs  membres  et  auxquels  des  soins  spéciaux  sont 
nécessaires  et  urgents.  Disons,  pour  être  juste,  que 
dans  les  hôpitaux  dépôts  de  convalescence  s’est 
accumulée  aussi  ime  très  forte  proportion  de  ces  cas. 

S’il  est  vrai  que  la  Direction  du  service  de  santé 
met  à  notre  disposition  des  établissements  spéciaux 
pour  ces  traitements  :  établissements  de  mécano- 
thérapie,  établissements  d’électricité,  hôpitaux  spé¬ 
cialisés  pour  les  affections  nerveuses,  pour  les  restau¬ 
rations  faciales,  cela  ne  peut  convenir  que  pour  un 
très  petit  nombre  de  patients  dont  la  gravité  de  la 
lésion,  ou  sa  particularité,  sollicitera  l’intervention 
du  spécialiste.  Du  reste,  le  nombre  de  places  mises 
à  la  disposition  est  forcément  restreinte  et  hors  de 
proportion  avec  les  niasses  à  épurer. 

Il  faut  donc  absolmnent  que  tous  les  médecins, 
tous  les  chirurgiens  veuillent  bien  ne  pas  se  trouver 
satisfaits  de  leur  œuvre  opérée,  quand  ils  ont  pansé, 
quand  ils  ont  fermé  les  plaies  de  leurs  blessés. 

Une  nouvelle  tâche  leur  incombe  :  ne  les  mettre 
dehors,  ces  impotents  momentanés,  qu’après  avoir 
épuisé  tous  les  moyens  capables  de  leur  rendre  l’inté¬ 
grité  de  leurs  fonctions.  Ils  ont,  pour  arriver  à  ce  but, 
diverses  ressources,  qu’il  leur  est  loisible  de  créer  et 
qui  leur  donneront  satisfaction  en  quantité  d’occa¬ 
sions  où  ils  se  présumeraient  impuissants. 

Si  la  mécanothérapie,  la  kinésithérapie,  l’élec- 
trothérapie,  dont  le  praticien  dans  la  vie  courante 
ne  dirige  l’emploi  qu’exceptionnellement,  laissant 
le  plus  souvent  l’exécution  de  ces  moyens  à  quelques 
spécialistes,  si  ces  moyens  lui  paraissent  d’mi  emploi 
un  peu  fastidieux,  laborieux  et  terre  à  terre,  qu’il 
regarde  avec  modestie  son  rôle  de  médechi  dans 
l’armée.  Il  n’y  a  rang  que  pour  remettre  sur  pied 
ceux  qui  sont  tombés  ;  son  rôle  n’est  humanitaire 
que  tout  à  fait  secondairement  ;  son  seul  devoir,  un 
devoir  impérieux,  est  de  réparer  la  machine  humaine 
pour  la  remettre  enétat  de  fonctionner.  U  faut  que, 
dans  le  moindre  temps,  il  rende  au  Commandement 
des  moteurs  humains  en  bon  état  de  marche,  sans 
plus.  Tout  ce  qui  est  réparable  doit  être  réparé, 
assoupli,  renforcé  ;  certes,  il  en  fera  denx  lots  :  tout 
cë  qui  peut  à  nouveau  être  ramené  au  combat,  puis 
im  second  choix  dont  on  fera  les  auxiliaires,  et 
capables  encore  d’im  bon  rendement  suivant  mi 
emploi  judicieux.  Quant  à  tout  ce  qui  est  bien  et 
définitivement  irréparable,  cela  devra  être  mis  à  ce 
rebut  qu’on  appelle  réforme,  qu’elle  soit  n®  i  ou  n°  2. 
En  hâte,  on  désencombrera  les  services  actifs  de  l’ar¬ 
mée  où  il  ne  doit  pas  y  avoir  de  poids  mort.  Qui¬ 
conque  est  incapable  d’être  d’emploi  dans  l’armée 
doit  en  être  rejeté. 


Guidés  par  ces  directions,  les  médecins,  s’allégeant 
d’une  part  de  tous  les  incurables  définitifs  et  des 
incapables,  voient  cependant  leurs  salles  encom¬ 
brées  d’ime  forte  irroportion  d’infirmes. 

Peut-on  à  nouveau  en  faire  des  soldats?  Peut-on 
les  améliorer,  les  rendre  normaux  dans  mr  laps  de 
temps  restreint?  Tout  le  problème  est  là.  Il  est  d’un 
extrême  intérêt.  De  l’esprit  de  suite  que  vont  mettre 
les  médecins  à  trier  cette  lie  de  la  bataille,  à  appli¬ 
quer  à  chacuuedes  sortes  les  procédés  d’amélioration 
convenables,  va  résulter  pour  la  guerre  mie  aide 
considérable.  Si  l’on  songe  en  effet  au  nombre  énorme 
de  ces  gens  indisponibles  répartis  dans  les  hôpitaux 
du  territoire,  c’est  une  véritable  armée  dont  le  Corps 
de  Santé  est  comptable  vis-à-vis  de  la  Patrie. 

Ce  n’est  pas  à  des  médecins  qu’il  est  convenable 
d’indiquer  la  nécessité  qu’il  y  a  à  classer  par  catégorie 
tous  ces  cas  :  il  va  de  soi  par  exemple,  pour  les  para¬ 
lysies  si  nombreuses  (radiale,  etc.),  qu’on  verra  s’il 
s’agit  de  sections  ou  de  simples  compressions:  si  ces 
nerfs  sont  noyés  dans  des  cicatrices  qui  les  brident, 
ilf  audra  aller  les  y  désincruster  ;  s’ils  sont  sectionnés,  il 
faudra  évidemment  les  sutnrer,  si  possible  ;  s’il 
s’agit  de  raideurs  articulaires,  peut-être  y  aura-t-il 
lieu  à  opération  ;  en  résumé,  011  se  proposera  d’in¬ 
tervenir  chirurgicalement  au  préalable  toutes  les  fois 
qu’il  y  aura  lieu  ;  c’est  ainsi  qu’on  recherchera  systé¬ 
matiquement  si  l’impotence  n’est  pas  due  à  la  pré¬ 
sence  irritative  soit  d’esquilles,  soit  de  projectiles, 
et  la  radioscopie  fournira  des  moyens  d’investigation 
essentielle.  Mais  le  terrain  ainsi  déblayé,  on  restera 
en  présence  du  plus  grand  nombre  d’impotences, 
celles  qui  ne  relèvent  plus  d’un  traitement  chirurgical. 

Il  est  possible  à  chacun  de  nous  d’obtenir  dans  ces 
cas  a  priori  rebelles  des  succès  marqués  en  nous 
aidant  des  moyens  mécanothérapiques,  kinésithéra- 
piques  et  électriques.  Même  non  préparés,  nous  pou¬ 
vons,  en  nous  servant  des  cas  les  plus  faciles,  nous 
rendre  compte  des  progrès  d’une  méthode  que  nous 
pouvons  acquérir  de  jour  en  jour. 

Des  tentatives  intelligentes  ont  d’ailleurs  dans 
certains  centres  su  grouper  les  aides  utiles  et  tout 
indiquées  à  cette  spécialisation  cliirurgicale  ;  —  mas- 
senrs,  professeurs  de  gymnastique  seront  pour  le 
médecin  d’mi  grand  secours,  mais  le  médecin  seul 
peut  savoir  graduer  les  exercices,  les  orienter,  les 
varier,  les  doser. 

Pourra-t-il  seul  et  sans  guide  s’improviser  dans 
ces  nouveaux  traitements  qu’il  ne  peut  refuser  à 
ses  malades  et  qu’il  leur  doit  ? 

Pour  notre  part,  nous  avons  trouvé  condensé 
dans  deux  ouvrages  (i)  bien  à  jour  tout  l’essaitiel 
de  ce  qu’il  faut  lire  et  savoir  pour  obtenir  des  résul¬ 
tats  dans  cette  nouvelle  voie  thérapeutique. 

MICHËI,  CORBON. 

,(j)  KùUsitkérapU,  Massage,  Mobilisaiicm, Gymnastique,  paxlei 
W*  P.  Carnot,  Dagron,  Ducroquet,  Nageotte-Wilboucliewitch. 
Caulru,  Bourcart.  i  vol.  in-8  (Bibliothèque  de  thérapeutique 
Gilbert-Carnot)  . 

Mécanothérapie,  Rééducation,  par  les  D™  Fraikin,  Grenier  de 
Cardenal,  Constensoux,  Tissié.  i  voL  in-8  (Bibliothèque  de 
thérapeutique  Gilbert-Carnot). 
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NOUVELLES 


Cités  à  l’ordre  du  jour  de  l’armée  (Suite) 

CuRY,  médecin-major  de  2®  classe  :  a  fait  preuve  d’une 
ingéniosité  sans  pareille  et  d'un  dévouement  des  plus 
méritoires  pour  l’organisation  et  l’exploitation  d’une  for¬ 
mation  sanitaire,  hospitalisant  i  500  éclopés. 

Decq,  médecin  aide-major  de  ir»  classe  :  s’est  sponta¬ 
nément  porté,  au  cours  d’un  bombardement,  de  nuit,  dans 
la  partie  la  plus  exposée  d’un  village  pour  rechercher  les 
blessés  et  leur  donner  des  soins. 

Deeangi.ade,  médecin-major  de  2»  classe  :  a  fait 
pretwe  du  plus  grand  dévouement,  quels  que  fussent  les 
difficultés  ou  le  danger.  Le  27  septembre,  notamment,  n’a 
pas  hésité  à,  se  porter  jusqu’à  la  batterie,  sous  un  feu  violent, 
pour  soigner  un  canonnier  grièvement  blessé. 

Deemas,  médecin-major  de  classe  :  a  fait  l'admi¬ 
ration  de  tous  par  son  dévouement  inlassable.  Tous  les 
jours  de  combat  il  se  tient  en  permanence  sur  les  lignes  de 
feu,  cherchant  à  panser  et  à  évacuer  les  blessés  sans  s’in¬ 
quiéter  des  projectiles.  Est  resté  deux  jotirs  et  deux  nuits 
caché  dans  les  lignes  ennemies  et  a  pu  rejoindre  son  régiment. 

Doreau,  médecin-major  de  classe  ;  a  fait  preuve 
du  plus  grand  dévouement  et  d’un  absolu  mépris  du  danger, 
au  combat  du  15  septembre,  en  soignant  sous  un  feu  très 
violent  les  blessés  amenés  au  poste  de  secours  du  bataillon 
de  première  ligne. 

Duceuzeaux,  médecin  aide-major  de  classe  : 
déjà  cité  au  Maroc  pour  son  courage,  vient  encore  de  faire 
l’admiration  de  tous  par  son  zèle  et  son  mépris  du  danger, 
en  se  portant  constamment,  de  jour  comme  de  nuit,  sur  la 
ligne  de  feu,  pour  faire  recueillir  les  blessés  et  les  panser. 

DUGUET,  médecin  principal  :  très  brillante  conduite. 
A  été  tué  à  son  poste  par  un  parti  d'Allemands  qui  avaient 
pénétré  à  travers  nos  lignes. 

DuPUY,  médecin  aide-major  de  2“  classe  :  a  fait  preuve 
du  dévouement  le  plus  absolu  en  se  prodiguant  au  milieu 
des  points  de  chute  des  projectiles.  A  été  grièvement  blessé 
au  moment  où.  penché  sur  un  homme  qui  venait  d’être 
atteint,  il  s'apprêtait  à  le  panser. 

Fischer,  médecin  auxiliaire  :  a  fait  preuve,  dans 
diverses  circonstances,  d'une  énergie  et  d'un  courage  remar¬ 
quables.  Le  25  octobre,  notamment,  après  avoir  fait  relever, 
presque  sous  la  mitraille,  cinquante-neuf  blessés,  a  dirigé 
son  convoi  sur  une  ville  d'où  les  ambulances  avaient  été 
évacuées,  a  pris  l'initiative  de  charger  tous  ses  blessés  sur 
une  rame  abandonnée  et  les  a  dirigés  sur  un  autre  point, 
les  sauvant  ainsi  d'une  situation  critique. 

Feorand  (Jacques),  caporal,  faisant  fonctions  de 
médecin  auxiliaire  :  s'est  porté  dans  les  tranchées  de  pre¬ 
mière  ligne  pour  assurer  avec  rapidité  les  premiers  soins 
aux  blessés.  Atteint  par  l'explosion  d'un  obus  de  gros  calibre 
et  forcé  de  revenir  en  arrière  une  première  fois,  y  est  retourné 
les  jours  suivants  pour  assurer  sa  mission. 

Fohanno,  médedn-major  de  classe  :  donne,  depuis 
le  début  de  la  campagne,  aux  médecins  et  brancardiers  de 
son  groupe,  l'exemple  du  courage  et  du  dévouement;  s’est 
particulièrement  distingué  en  relevant,  pendant  cinq  nuits 
consécutives,  les  blessés  à  différents  combats. 

Gabrieeee,  médecin  aide-major  de  i'"  classe  ;  belle 
attitude  depuis  le  début  de  la  campagne;  blessé  le  2  sep¬ 


tembre  ;  a  eu  le  S  janvier  une  conduite  au-dessus  de  tout  éloge. 

Gaeeand,  médecin  principal  de  2“  classe  :  a  fait  preuve 
d'un  dévouement,  d'une  activité  et  d'une  abnégation  absolus. 
Constamment  sur  pied,  de  jour  comme  de  nuit,  n’a  cessé 
en  toutes  circonstances  d’assurer  le  fonctionnement  de  son 
service.  A  trouvé  la  mort,  le  g  novembre  1914.  en  faisant 
tme  tournée  des  postes  de  secours. 

Geraudie,  médecin  aide-major  de  2“  classe  :  bravoure 
et  dévouement  ininterrompus.  Belle  conduite  au  feu. 

Gerbaux,  médecin-major  :  a  donné  le  plus  bel  exemple 
de  crânerie  depuis  le  début  de  la  campagne  en  conduisant 
lui-même  ses  médecins  et  ses  brancardiers  sur  la  ligne  de 
feu  pour  relever  les  blessés. 

Giron,  médecin  aide-major  de  i’’*  classe  :  un  obus 
étant  tombé  sur  une  mairie  où  était  installé  un  poste  de 
secours,  a  montré  le  plus  grand  dévouement  dans  l’évacua¬ 
tion  des  blessés  et  l’installation  d’un  autre  poste. 

Giudice,  médecin-major  de  2“  classe  :  d’un  dévouement 
inépuisable,  d’une  bravoure  inconsciente,  toujours  au  pre¬ 
mier  rang  ou  à  proximité  de  la  ligne  de  feu.  Sujet  d'élite, 
d’une  haute  valeur  morale  et  intellectuelle.  Extrêmement 
méritant. 

Grimaud,  médecin  auxiliaire  :  a  assuré,  dans  la  soirée 
du  24  septembre,  un  service  extrêmement  périlleux  d’éva¬ 
cuation  des  blessés.  Le  même  jour,  au  cours  du  bombarde¬ 
ment  très  violent  d'une  ville,  a  fait  preuve  de  courage  et  de 
sang-froid  en  donnant  le  plus  bel  exemple  aux  vingt  bran¬ 
cardiers  qu'il  commandait. 

Gueguen,  médecin  auxiliaire,  élève  de  l’école  du  ser¬ 
vice  de  santé  de  Bordeaux  :  est  demeuré  sous  le  feu  des 
batteries  allemandes,  donnant  avec  le  plus  grand  calme  ses 
soins  à  de  nombreux  blessés.  S’est  laissé  faire  prisonnier, 
pour  ne  pas  les  abandonner,  par  l’ennemi,  avec  son  chef 
de  service.  Depuis  son  retour  d'Allemagne,  n’a  cessé  d’être 
un  exemple  de  calme,  d’énergie  et  de  dévouement. 

Guérain,  médecin  aide-major  de  2”  classe  :  a  assuré 
pendant  plusieurs  jours,  dans  son  bataillon  détaché  au 
contact  de  l'ennemi,  le  service  sanitaire  avec  un  dévouement 
et  une  modestie  remarquables.  S'est  particulièrement  dis¬ 
tingué  dans  un  combat  de  nuit. 

Henriot,  médecin-major  de  2®  classe  :  sous  le  feu  de 
l'ennemi,  a  traité  et  évacué  plus  de  500  blessés. 

J  ACOBSON,  médecin  aide-major  de  2®  classe  :  a  rempli 
ses  fonctions  avec  le  plus  grand  zèle  et  a  fait  pretwe,  dans 
plusieurs  circonstances,  d’un  dévouement  au-dessus  de 
tout  éloge,  particulièrement  en  soignant  sous  le  feu  les 
blessés  d'un  corps  étranger  au  sien. 

J  ACQUIN,  adjoint  au  maire  de  Reims  :  dès  le  début  des 
hostilités,  a  très  activement  collaboré  à  l'administration 
municipale  et  en  particulier  au  ravitaillement  de  la  ville. 
Son  dévouement  ne  s’est  pas  démenti  un  instant  pendant 
l'occupation  allemande.  A  été  tué  par  un  obus  au  moment 
où  il  sortait  de'l'hôtel  de  ville. 

Joyeux,  médecin  auxiliaire  :  a  fait  montre,  depuis  le 
début  de  la  campagne,  du  plus  grand  dévouement.  A  refusé 
deux  fois  le  grade  de  médecin  aide-major  auquel  il  a  droit, 
afin  de  demeurer  à  un  régiment  de  première  ligne.  A  notam¬ 
ment  dirigé  pendant  trois  jours  un  poste  de  recueil  situé 
sous  le  feu  de  l'artillerie  et  a,  chaque  nuit,  relevé  des  blessés 
dans  les  zones  battues  par  le  feu  de  l'infanterie. 


-  454  - 


—  V  — 


NOUVELLES  (Suite) 


Nécrologie.  —  Le  Dr  Dionis  des  Carrières,  chirur¬ 
gien  honoraire  de  l’hôpital  d’Auxerre.  —  Le  Dr  Co.M- 
BAEAT,  professeur  honoraire  à  l’École  de  médecine  et  chi¬ 
rurgien  des  hôpitaux  de  Marseille,  membre  correspondant 
de  l’Académie  de  médecine.  —  Le  Dr  CoeayëVITCH, 
de  Serbie,  ancien  médecin  particulier  du  roi  Pierre.  — 
Le  Dr  Orner  Marquez,  décédé  à  Hyères,  à  l’âge  de  quatre- 
vingt-treize  ans.  Né  à  Colmar  en  1822,  ancien  élève 
de  la  Faculté  de  Strasbourg,  il  était  président  de 
l’Association  des  médecins  du  Bas-Rhin,  membre  corres¬ 
pondant  de  l’Académie  de  médecine  et  de  la  Société, de 
médecine  légale.  —  Le  D'  Mugnier,  de  Paris. 

L'antialcoollsme  à  l’Académie  des  sciences  morales.  — 
■Sur  la  proposition  de  M.  Raphaël-Georges  Lévy,  l’Acadé¬ 
mie  des  sciences  morales  et  politiques  a  adopté  à  l’una¬ 
nimité  le  vœu  suivant  : 

L’Académie  des  sciences  morales  et  politiques,  se  ré¬ 
férant  au  vote  du  19  décembre  1914  par  lequel  elle  s’est 
associée  au  vœu  précédemment  émis  par  l’Académie  des 
■sciences, 

Considérant  que  l’alcoolisme  est  un  des  plus  grands 
dangers  qui  menacent  notre  pays,  que  le  fléau  s’étend 
chaque  jour,  que  dans  certaines  régions  les  femmes 
contractent  elles-mêmes  à  cet  égard  des  habitudes  dé¬ 
plorables. 

Considérant  que  l’alcoolisme  est  une  des  causes  de 
la  dépopulation  et  de  l’affaiblissement  de  la  race. 

Tout  en  rendant  hommage  aux  dispositions  prises  par 
le  Parlement  en  ce  qui  concerne  l’absinthe  et  l’ouver¬ 
ture  de  nouveaux  débits. 

Émet  le  vœu  que  le  gouvernement  présente  et  que  le 
Parlement  adopte  le  plus  promptement  possible  les  me¬ 
sures  nécessaires  pour  enrayer  le  mal,  à  savoir  : 

1°  Application  rigoureuse  des  lois  existantes,  notam¬ 
ment  de  la  loi  sur  l’ivresse  de  1873,  de  la  loi  de  1881 
et  de  la  loi  de  1889  sur  la  protection  des  enfants  mal¬ 
traités  et  moralement  abandonnés  ; 

2°  Réduction  du  nombre  des  débits  ; 

30  Élévation  du  droit  de  licence  à  payer  par  les  débitants; 

4“  Suppression  du  privilège  des  bouilleurs  de  cru  ; 

5®  Augmentation  notable  du  droit  de  consommation  ; 

6°  Interdiction  aux  concessionnaires  de  bureaux  de 
tabac  de  vendre  de  l’alcool  ; 

7®  Interdiction  d’ouvrir  de  nouveaux  débits  et  de  rou¬ 
vrir  ceux  dont  l’exploitation  aura  été  momentanément 
suspendue. 

L’-'lcadémie  demande  à  tous  les  Français  soucieux  de 
l’avenir  de  leur  pays  de  prendre  part  à  la  campagne 
antialcoolique,  d’exiger  des  candidats  aux  fonctions  lé¬ 
gislatives  l’engagement  de  voter  les  lois  nécessaires  à 
cet  effet.  Elle  adresse  un  appel  particulièrement  pres¬ 
sant  aux  femmes  de  France,  i\  ces  admirables  mères, 
épouses,  filles,  sœurs  de  nos  soldats  qui  doivent  avoir  à 
cœur  de  garder  intactes  les  forces  vives  de  la  race.  Elle 
invoque  spécialement  le  concours  des  femmes  d’ou¬ 
vriers,  qui  souffrent  si  cruellement  des  maux  qu’engendre 
la  fréquentation  du  cabaret,  et  parmi  lesquelles  un  vaste 
pétitionnement  devra  s’organiser,  qui  leur  permette  de 
manifester  leur  volonté  d’extirper  le  fléau. 


Vaccination  antityphoïdique  des  nouvelles  recrues. 
—  Comme  on  l’a  fait  pour  la  classe  1915.  on  procède  à  la 
vaccination  des  jeunes  gens  des  classes  1916  et  1917  avant 
leur  incorporation.  Ceux  d’entre  eux  qui  sont  domiciliés 
à  Paris  et  dans  le  département  de  la  Seine  sont  vaccinés 
gratuitement  dans  les  services  qu’on  a  •  établis  à  cet 
effet  : 

A  l’Hôtel-Dieu  et  dans  des  locaux  situés  rue  Camba¬ 
cérès,  5  ;  rue  Descartes,  5  ;  rue  de  Moutceau,  13  bis  ;  rue  du 
Ranelagh,  68. 

Peut-on  simultanément  exercer  la  médecine  et  plaider 
comme  avocat  ?  — ■  D’après  la  chronique  judiciaire  du 
Temps,  le  D^  d’Hardivilliers  a  prêté  le  serment  d’avocat 
devant  la  cour  d’appel  d’Amiens  et  a  demandé  son  inscrip¬ 
tion  au  barreau  de  cette  ville.  Mais  le  conseil  de  l’ordre  a 
refusé  de  l’inscrire,  en  arguant  que  le  D''  d’Hardivilliers 
est  professeur  à  l’École  de  médecine  et  touche,  à  ce  titre, 
un  traitement,  ce  qui  est  incompatible  avec  l’entrée  au 
barreau.  N’ayant  pu  obtenir  eu  première  instance  l’ap¬ 
probation  de  sa  demande,  il  s’est  pourvu  eu  appel,  et  la 
cour,  les  deux  chambres  réunies  en  audience  solennelle 
à  huis  clos,  a  jugé  cette  affaire  exceptionnelle.  M®  d’Hardi¬ 
villiers  a  présenté  lui-même  son  argumentation. 

La  cour  d’Amiens  a  décidé  que  l’incompatibilité  n’existe 
pas  et  que  le  D''  d’Hardivilliers  devra  être  inscrit  au 
tableau  des  avocats  à  la  cour  d’appel  d’Amiens. 

Le  Dr  Lenglet,  maire  de  Reims,  a  reçu  le  prix  Audlf- 
fred.  —  Le  maire  de  Reims,  ce  vieillard  de  plus  de 
soixante-treize  ans  dont  011  connaît  l’attitude  héroïque, 
récompensée  déjà  par  la  croix  de  la  Légion  d’honneur  et 
par  une  citation  à  l’ordre  du  jour,  vient  de  recevoir  un 
nouvel  hommage. 

L’Académie  des  sciences  morales  et  politiques  lui  a 
décerné  le  prix  Audiffred,  de  la  valeur  de  15  000  francs, 
et  destiné  à  récompenser  des  actes  de  dévouement. 

Les  ambulances  danoises.  Une  ambulance  auxiliaire 
danoise  va  venir  en  France,  sous  la  direction  du  pro¬ 
fesseur  Tschnerning,  aidé  de  plusieurs  autres  chirurgiens 
de  la  Croix-Rouge  danoise. 

Une  ambulance  danoise  fonctionne  déjà  eu  Belgique. 
Une  autre  va  se  rendre  en  Russie. 

Œuvre  pour  le  transport  rapide  des  blessés.  —  Une 
nouvelle  œuvre  vient  d’être  créée  par  l’initiative  privée 
pour  aider  à  transporter  rapidement  aux  ambulances 
les  blessés  qui  ont  reçu  les  premiers  soins  sur  la  ligne  de 

Cette  œuvre,  dont  le  comité  réunit  les  noms  des  prin¬ 
cesses  Murat,  Poniato'U'ska,  ceux  des  baronnes  Henri  de 
Rothschild,  Zuelen  de  Nyevelt,  etc.,  est  soutenue  par  le 
ministère  de  la  Guerre. 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  —  Thirapeutique  chi¬ 
rurgicale.  —  M.  LEJARS,  profef?.seur,  a  commencé  une 
série  de  leçons  de  pathologie  chirurgicale,  le  mardi 
9  mars,  à  5  heures,  et  les  continue  les  jeudis,  samedis 
et  mardis  suivants,  à  la  même  heure. 

Sujet  du  Cours  :  Chirurgie  de  guerre. 

Thérapeutique.  —  M.  le  Roger  a  commencé  une 
série  de  leçons  de  thérapeutique  appliquée,  le  mardi 
9  mars,  à  5  heures,  et  les  continue  les  jeudis,  samedis  et 
mardis  suivants,  à  la  même  heure. 
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Parasitologie  et  histoire  naturelle  médicale.  — •  M.  le 
K..  Blanchard  a  couimeiicé  le  cours  de  parasitologie 
et  histoire  naturelle  médicale  le  lundi  8  mars,  à  4  heures. 
Il  le  continue  les  mercredis,  vendredis  et  lundis  suivants, 
à  la  même  heure. 

Pharmacologie  et  matière  médicate.  —  M.  le  P''  Gabriel 
PoucHET,  assisté  de  M.  ïifeeneau,  agrégé,  a  commencé 
une  série  de  leçons  de  pharmacologie,  le  jeudi  1 1  mars, 
à  4  heures,  et  les  continue  les  mardis,  jeudis  et  samedis 
suivants,  à  la  même  heure. 

Chimie  médicale.  —  M.  le  Pr  A.  DesgrEZ,  assisté  de 
M.  M.ueeard,  agrégé,  a  commencé  une  série  de  leçons 
de  chimie  appliquée  à  la  médecine,  le  lundi  8  mars,  à 

Physique  biologique.  —  M.  le  P''  Weiss,  assisté  de 
MM.  vSandoz  et  Turchini,  préparateurs,  commencera 
une  série  de  leçons  de  physique  biologique. 

Physiologie.  — M.  J. -P.  BangeoiS,  agrégé,  a  commencé 
une  série  de  conférences  à  partir  du  luudi  8  mars,  à 
3  heures. 

Postes  médicaux  vacants.  —  Il  est  ouvert  au  secrétariat 
de  la  Faculté  de  médecine  de  Paris  un  registre  indiquant 


les  postes  médicaux  vacants  par  suite  de  l’absence  ou  de 
la  mobilisation  des  titulaires,  et  signalés  au  doyen,  soit 
par  les  intéressés,  soit  par  les  administrations  municipales 
et  départementales. 

Ce  registre  sera  tenu  tous  les  jours,  de  douze  heures  à 
quinze  heures  (guichet  n»  5),  à  la  disposition  des  étudiants 
français  ou  des  pays  alliés,  des  docteurs  français  ou  des 
pays  alliés  sans  emplois  ou  tenus  éloignés  de  leur  rési¬ 
dence  par  suite  de  l'occupation  des  armées  belligérantes, 
et  qui  seraient  désireux  de  remplir,  par  délégation  officielle 
provisoire,  les  postes  dont  il  s'agit. 

Pes  candidats  étudiants  ou  médecins  devront,  en  s’ins¬ 
crivant  sur  ledit  registre,  mentionner  leurs  nom,  prénoms, 
âge,  adresse,  nationalité,  ainsi  que  l’état  de  leur  scolarité 
médicale. 

Société  de  médecine  de  Paris.  —  La  Société  de  méde¬ 
cine  de  Paris  a  décidé  de  rayer  de  la  liste  de  ses  membres 
les  médecins  allemands  et  austro-hongrois  qui  n’auraient 
pas  répudié  toute  solidarité  avec  les  signataires  du  mani¬ 
feste  adressé  au  monde  civilisé  par  ceux  qui  s’intitulent 
les  <1  représentants  de  la  science  et  de  l’art  allemands  ». 


REVUE  DES  LIVRES 


Traité  médico-chirurgical  de 
gynécologie,  par  F.  Labadie- 
LagravE,  médecin  honoraire  des 
Hôpitaux,  et  P.  LEGüEU,  profes¬ 
seur  à  la  Faculté  de  Médecine  de 
Paris,  chirurgien  de  l’Hôpital 
Necker.  4»  édition,  revue  et  aug¬ 
mentée,  avec  491  gravures  dans  le 
texte,  en  noir  et  en  couleurs,  i  fort 
volume  grand  in-8“  de  xii-1336 
pages,  cartonné  à  l’anglaise,  30  fr. 
(Librairie  Félix  Alcan.) 

Cette  nouvelle  édition,  succédant 
à  la  précédente  à  quelques  années  de 
distance,  est  cependant  un  ouvrage 
presque  nouveau,  tellement  sont 
nombreux  les  progrès  de  la  gynéco- 
ogie  depuis  qu’elle  est  entrée  dans 
la  pratique  courante  de  la  médecine 
et  de  la  cliirurgie. 

Dans  cette  nouvelle  édition,  les 
auteurs  se  sont  attachés  .â  traduire 
par  toute  une  série  d’importantes 
modifications  cette  évolution  du 
progrès. 

Le  chapitre  de  l'anesthésie  a  été 
entièrement  refondu  :  on  y  a  ajouté 
toute  la  question  des  préaiiesthé- 
siques.  Pour  les  fistules  urinaires,  on 
a  développé  les  divers  procédés  de 
greffes  urétérales  (urétéro-colostomie 
et  urétéro-cysto-néostomie.  Les  nou¬ 
velles  opérations  de  fixation  de  l'uté¬ 
rus,  les  ligamentopexies  ont  eu  ici  la 
place  qu’elles  méritent  dans  la  pra¬ 
tique.  Dans  le  domaine  de  la  chirur¬ 
gie  des  salpingites,  on  a  décrit  les 
récents  procédés  d'ablation  de  l'utérus. 


Enfin  dans  le  chapitre  des  tumeurs 
se  trouvent  des  articles  entièrement 
nouveaux  sur  les  kystes  de  l'utérus, 
la  radio  et  la  radiunithérapie  des 
fibromes  et  des  cancers  utérins,  les 
chorio-épithéliomes  et  les  tumeurs  de 
formation  chorio-épithéliomateuse,  es 
hystérectomies  élargies  à  la  manière 
de  Wertheim  et  de  Schuchardt-Schauta. 

Il  n’est  pas  jusqu’aux  complica¬ 
tions  post-opératoires  qui  n’a'ent  subi 
une  refonte  complète  par  l’étude  des 
phlébites  et  des  embolies  post-opéra¬ 
toires,  du  lever  précoce,  de  la  dilatation 
gastrique  et  de  l'occlusion  duodénale 
aiguë  des  greffes  de  l'ovaire  dans  les 
troubles  consécutifs  à  ta  castration. 

A  l’illustration  des  autres  éditions 
ont  été  ajoutées  135  figures  nou¬ 
velles,  pour  la  plupart  dessinées  par 
M.  Leuba,  d’après  les  pièces  opéra¬ 
toires  ou  des  opérations  personnelles. 

Ainsi  fondu,  remanié  et  complété 
pour  la  quatrième  fois,  ce  Traité 
de  gynécologie  offre  au.v:  praticiens 
comme  aux  cliirurgiens  - toutes  les 
notions  qu’il  est  nécessaire  aux  uns 
et  aux  autres  de  posséder  pour  abor¬ 
der  les  difficultés  si  complexes  de  la 
pratique  médico-chirurgicale. 

Practical  Hormone  Thérapie, 
par  Henri  Harrower.  Londres, 
1914. 

Le  D'  Harrower  (de  Chicago) 
vient  de  publier,  à  Londres,  un 
livre  sur  l’hormone-thérapie.  Accep¬ 
tant  les  dénominations  introduites 


par  Bayliss  et  Starling  à  la  suite  de 
leurs  beaux  travaux  sur  la  sécrétiue, 
il  appelle  «  hormones  »  les  pro¬ 
duits  humoraux,  homo  ou  hétéro- 
stimulants  grâce  auxquels  s’éta¬ 
blissent  dans  l’organisme  les  syner¬ 
gies  glandulaires  et  qui  consti¬ 
tuent  ce  que  nous  appelons  com¬ 
munément  eu  France,  depuis  Claude 
Bernard,  les  sécrétions  internes. 
Après  des  considérations  prélimi¬ 
naires  sur  l’équilibre  intercellulaire, 
le’ contrôle  delà  nutrition,  le  métabo¬ 
lisme  des  hydrates  de  carbone,  etc., 
Harrower  étudie  individuellement 
les  divers  chapitres  de  l’opothérapie  : 
les  hormones  du  système  digestif 
(sécrétiue,  hormone  péristaltique, 
extraits  pancréatiques,  hépatiques, 
bile,  etc.)  ;  puis  les  glandes  métabo¬ 
liques,  thyroïdes,  para-thyroïdes, 
thymus,  etc.  Il  étudie  ensuite  les 
hormones  du  système  nerveux  (sys¬ 
tème  chroniaffine,  hypophysaire), 
celles  du  système  de  reproduction 
(extrait  orchitique,  prostatique,  hor¬ 
mone  placentaire,  etc.). 

Pour  chaque  chapitre,  il  donne 
un  exposé  consciencieux  de  la 
question  physiologique  et  des  recher¬ 
ches  thérapeutiques  effectuées  dans 
les  différents  pays; 

Ce  livre  très  clair,  parfois  même 
très  schématique,  rendra  service 
à  tous  ceux  (et  ils  sont  de  plus  en 
plus  nombreux)  qui  s’occupent 
d’opothérapie. 


P.  Carnot. 


NOUVELLES 


Worts  au  champ  d’honneur 

MM. 

TenoT,  Charles,  médecin  auxiliaire. 

VlNCOTTE,  Marcel,  médecin  aiix-iliaire. 

Grandmairk,  lîdmond,  médecin-major  de  a*’  classe. 

Un  monument  au  Dr  Emile  Reymond.  —  Un  comité 
s’est  formé  pour  élever,  par  souscription  publique,  un 
monument  à  notre  illustre  confrère,  le  Dr  ICmile  Rey¬ 
mond,  sénateur  de  la  Loire,  chirurgien  de  la  maison 
départementale  de  Nanterre,  le  glorieux  apôtre  de  l’aéro¬ 
nautique  militaire.  Il  est  mort,  comme  on  le  sait,  à  la 
suite  de  graves  blessures  après  une  reconnaissance  péril¬ 
leuse  en  aéroplane,  comme  médecin-major  de  classe  de 
réserve.  Il  avait  été  cité  deux  fois  à  l’ordre  du  jour 
de  l'armée,  et  nommé  chevalier  de  la  Légion  d’homieur. 

Nécrologie.  —  Le  If  Bonijon,  ancien  d,irecteur  de  la 
Petite-Roquette. 

Décorations  belges  à  des  médecins  français.  —  Le  roi 
Albert  a  décerné  la  croix  de  chevalier  do  l'ordre  de  Léo¬ 
pold  au  médecin  principal  BeignKux,  chef  du  service 
médical  militaire  de  Dunkerque  ;  au  D'  ScHOUi.r.,  méde¬ 
cin  chef  de  la  place  de  Dinard  :  à  M.  DE  Bkyre,  chirur¬ 
gien  militaire  à  Dunkerque  ;  au  Dr  Huyghe,  chef  du  ser¬ 
vice  de  l’hygiène  à  Dunkerque  ;  et  l’ordre  de  Léopold  II 
au  Dr  Güyot,  de  Calais,  pour  les  récompenser  du  dévoue¬ 
ment  apporté  dans  les  soins  donnés  par  eux  à  des  blessés 
belges. 

Interdiction  définitive  de  rabsinliie.  —  Le  Sénat 
a  adopté  sans  modification  le  projet  voté  par  la  Chambre 
des  députés,  concernant  la  fabrication  et  la  circulation 
de  l’absinthe.  Retenons  l’heureuse  intervention  de  M.  le 
sénateur  Debierre  rappelant  lé  danger  de  certains  autres 
apéritifs,  et  la  réponse  de  M.  Ribot,  ministre  des  l-'inances, 
promettant,  au  nom  du  gouvernement,  de  régler  la  ques¬ 
tion  des  vermo.uths,  des  amers  et  des  bitters,  une  fois 
réglée  eelle  de  l’absinthe. 

Ambulances  russes  pour  le  transport  des  blessés  du 
front  français.  —  Le  ministre  de  la  Guerre  a  passé  en 
revue,  récemment,  la  première  colonne  automobile  des 
ambulances  russes,  offertes  à  l’armée  française  par  un 
comité  russe  placé  sous  le  patronage  de  l’Impératrice  de 
Russie,  et  dont  la  présidente  d’honneur  est  M"a'  Iswolski, 
femme  de  l’ambassadeur  de  Russie  à  Paris. 

Ce  sont  17  auto-ambulances  dont  4  pour  le  service  médi¬ 
cal  et  13  pour  le  transport  des  blessés.  D’autres  colonnes 
semblables  suivront,  toujours  offertes  par  la  Russie. 

Rappelons  que  dernièrement  l'Angleterre  a  également 
fait  don  à  la  France  de  35  ambulances  automobiles. 

L’ambulance  nouvelle  de  Compiegne.  —  Dirigée  par¬ 
le  IF  Carrel,  de  l’Institut  Rockfeller,  elle  comporte  cin¬ 
quante  lits  exclusivement  destinés  aux  grands  blessés. 

Un  laboratoire,  spécialement  aménagé,  permet  de 
poursuivre  des  études  et  des  expériences  sur  la  gan¬ 
grène  gazeuse. 

Lits  militaires  dons  les  hôpitaux  de  l’Assistance  pu¬ 
blique  de  Paris.  —  lyes  hôpitaux  de  l’Assistance  publique 
sont,  ainsi  que  ceux  de  Saint-Denis,  de  Saint-Germain- 
en-Laye,  de  Rambouillet,  etc.,  des  hôpitaux  civils  devenus 
mixtes  en  recevant  des  blessés  et  des  malades  de  guerre. 


h’bâjiital  Andral . compdrftf**  40  lits  militaires. 

—  lirelomieau . 

lioucicaut . 

■  ■  Cochin . 

—  La  Charité . 

Claude  Bernard. 

—  Hôtel-Dieu . 

—  Lariboisière..,. 


—  La  Pitié . 

—  Saint-Antoine.  I 

—  Saint-Louis _  — • 

—  La  .Salpêtrière.  — 

—  Trousseau...'.. 

Bastion  29 .  - 

—  Les  Ménages .. .  — 

Le  service  médical  de  la  Préfecture  de  la  Seine  pendant 
la  guerre.  —  Ajoutons  le  nom  du  Dr  G.  Pa-SCAus,  le 
doyen  des  médecirrs  de  la  Préfcctutc.  à  ceux  des  «  anciens  * 
qui  se  dévouent  pour  assurer  les  services  en  l’absence 
des  collègues  mobilisés  (A’oy.  Paris  Médical,  n»  44,  p.  2). 

Cours  d’infirmières,  cours  d’ambulancières.  —  L’.Assis- 
tance  publique  de  Paris,  qui  n’avait  pas  ouvert  ses  écoles 
d’infirmières  en  octobre  dernier  comme  chaque  année, 
vient  d’ouvrir  V Ecole  municipale  d’infirmières  de  l’hôpital 
Lariboisière.  Les  cours  ont  repris  le  15  mars.- 

D’autre  part,  l’Association  des  Dames  Françaises, 
12,  rue  Guillou,  a  repris  une  nouvelle  série  de  cours  d’am¬ 
bulancières,  avec  le  concours  des  professeurs  ordinaires, 
et  celui  des  professeurs  B.  Blanchard  et  d’autres  maîtres. 

Enfin  l’Ecole  française  d’ambulancières  et  d’infirmières, 
fondée  le  4  août  IQI4  par  le  D’’  Bérillon,  fonctionne 
régulièrement,  avec  le  concours  des  Dr»  Paul  Farez,  Butte, 
,  Bonnet,  Lambard,  Depoully,  P'oveau  de  Courmelles,  etc. 
On  s’inscrit,  49,  rue  .Saint-André-des-Arts. 

Les  médecins  de  Berlin,  les  malades  et  le  pain  K  K.  — 
D’après  Die  Norddeulschlands  allgemeine  Zeitung,  le  pro¬ 
fesseur  Schwalbe  aurait  réuni  les  médecins  à  l’Institut 
d’hygiène  afin  d’examiner  s’il  convenait  de  prescrire 
aux  malades  un  autre  pain  que  le  pain  K  K  (Korn  und 
Karlofjel).  Us  auraient  décidé  que  ce  pain  convenait  à 
tous  les  estomacs  et  que  les  malades  qui  en  refuseraient 
étaient  simplement  des  neurasthéniques. 

L’esprit  médical  aux  armées.  —  'l'irée  H'Excelsior  la 
fable  suivante  «  d’aj^rès  La  L'ontaine  »  : 

I,es  Boches,  ayant  bien  mangé 
'l'ont  l’été. 

Se  trouvèrent  dépourvus 
Quand  la  bise  fut  venue. 

Allèrent  crier  famine 
Chez  Albion,  leur  voisine. 

Priant  de  laisser  passer 
Quelques  grains  pour  subsister 
Jitsqu’à  la  saison  prochaine. 

En  échange,  plus  de  chaîne 
De  mines,  de  sous-marins. 

Qui  vous  frappent  dans  les  reins. 

.-\lbion  est  méfiante. 

C’est  là  .son  moindre  défaut.. 

-  -  Que  faisiez- vous  au  temps  chaud? 

Dit-elle  à  cette  intrigante. 

— .  Nuit  et  jour,  à  tout  venant. 

Je  pillais,  ne  vous  déplaise. 

—  Vous  pilliez,  j’en  suis  fort  aise. 

Eh  bien,  jeûnez  maintenant... 

Dr  B...,  ambulance  2  marocaine,  secteur  postal  98. 


—  II  — 


VARIÉTÉS 


.Conclusions  de  la  Commission  supérieure  du  ser¬ 
vice  de  santé  de  l’armée.  —  Sur  le  rapport  de  M.  J  oseph 
ReinaCH,  membre  de  la  Commission  supérieure  dont 
Paris  Medical  a  donné,  antérieurement,  la  compo.sition, 
la  Commission  a  émis  les  avis  suivants  (ju’elle  soumet 
au  ministre  de  la  Guerre,  savoir  (i)  : 

1“  Que  le  service  des  automobiles,  spécialement  amé¬ 
nagées  pour  le  trans])ort  tics  blessés  et  exclusivement 
affectées  à  leur  évacuation,  soit  rapidement  augmenté, 
jusqu’à  concurrence  de  Oo  par  corps  d’armée  ; 

2”  Qu’il  y  a  lieu  de  créer  dans  chaque  année,  à  raison 
d’une  au  minimum  par  corps  ft'armée,  des  formations 
sanitaires  chirurgicales  de  l'avant,  destinées  au  traite¬ 
ment  ojiératoire  d’urgence  des  blessés  graves  —  forma¬ 
tions  qui  seront,  en  période  d’immobilisation,  adjointes 
au  groupe  des  ambulances  organes  d’armée  et  dont  les 
déplacements  seront  déterminés,  au  moment  des  besoins, 
par  le  commandement,  sur  la  proijositiou  des  médecins 
d’année  ; 

3“  Que,  dans  la  zone  des  armées,  l’évacuation  soit 
assurée,  eu  période  normale,  par  des  trains  dits  de 
ramassage  quotidien  ;  eu  période  d’activité  intensive, 
par  des  trains  sanitaires  poussés  en  avant  si  possible, 
et  par  des  trains  de  ravitaillement  quotidiens,  en  retour, 
pourvus  du  personnel  et  du  matériel  suffisants  que  ces 
derniers  trains,  dits  de  fortune,  qui  ne  doivent  être 
employés  que  pour  aider  à  des  évacuations  intensives 
dans  la  zone  des  armées,  soient  toujours  accompagnés 
d’un  personnel  médical,  infirmier,  hospitalier,  et  appro¬ 
priés  dans  les  conditions  hygiéniques  qui  sont  précisées  ; 
—  qu'à  partir  de  la  voie  régulatrice,  l’évacuation  soit 
toujours  effectuée,  conformément  au  règlement,  dans  les 
trains  sanitaires,  à  intercirculation  partielle,  dits  semi- 
permanents,  et  à  intercirculation  totale,  des  deux  types 
adoptés  par  le  bureau  des  chemins  de  fer  ;  —  que  les 
trains  dits  permanents,  plus  spécialement  aménagés, 
soient  réservés  aux  blessés  les  plus  graves  ;  —  que  le 
nombre  des  trains  destinés  à  l'évacuation  des  blessés, 
bien  que  déjà  augmenté  considérablement,  le  soit  encore 
dans  la  mesure  et  dans  les  conditions  qui  ont  été  indiquées 
par  le  quatrième  bureau  et  le  service  de  santé  ;  —  que, 
pour  le  service  sanitaire  des  trains,  la  collaboration 
d’équipes  d’infirmières  offertes  par  les  sociétés  de  la 
Croix-Rouge  soit  acceptée,  .sous  le  contrôle  absolu  de 
l’autorité  militaire,  et  qu’il  soit  fait  également  appel  à 
des  équipes  d'infirmières  de  l’Assistance  publique  et  des 
hôpitaux  : 

Que  la  partie  .sanitaire  des  gares  régulatrices  soit, 
dans  la  mesure  des  po.ssibilité.s  militaires  et  des  conditions 
indiquées  par  le  bureau  des  chemins  de  fer,  rapprochée 
du  front,  et  que  soit-  ainsi  généralisée  la  pratique,  déjà 
expérimentée  avec  succès,  des  régulatrices  sanitaires  ; 

à»  Que  la  décision  ministérielle  du  12  décembre  1914, 
aux  ternies  de  laquelle  les  chirurgiens  de  carrière  doivent 
êt.rc  répartis  dans  les  formations  sanitaires  de  l’armée, 
de  telle  façon  que  leur  compétence  reconnue  soit  utilisée 
au  mieux  des  intérêts  des  blessés,  reçoive  partout  une 
prompte  application  ;  —  que  les  médecins  c<nume  les 
chirurgiens  du  cadre  de  complément  soient  affectés  à  des 
postes  militaires  en  rapport  avec  leurs  compétences  pro- 
lessionnellcs  et  leur  valeur  scientifique  ;  —  que  les  diffé¬ 
rentes  spécialités  soient  réparties  dans  les  formations 
où  sont  nécessaires  les  soins  qui  en  res.sortcnt  ;  —  qu’il 
y  a  lieu  d’organiser  ou  d’utiliser,  dans  chaque  région  de 
corps  d’armée,  des  formations  chirurgicales  pour  les 

(i)  Journal  officiel  du  10  mars  1915. 


grands  blessés  ;  de  poursuivre  dans  la  zone  du  territoire 
l’organisation  de  grands  centres  spécialisés,  ayant  à 
leur  tête  des  médecins  et  chirurgiens  compétents  ;  qu’il 
importe  de  charger,  dans  chaque  région  de  corps  d’armée, 
des  chirurgiens  consultants  d’inspecter  les  formations 
sanitaires  ;  et  que  les  listes  de  chirurgiens,  établies  par 
le  service  de  santé,  soient  l’objet  d’une  révision  ; 

6»  Que  les  internes  nommés  aq  concours  dans  les 
villes  de  facultés  et  avant  douze  inscriptions  soient 
nommés  aides-majors  ou  assimilés  pour  la  durée  de  la 

7”  Que  les  médecins  civils,  n’ayant  jamais  fait  de  ser¬ 
vice  militaire,  reconnus  aptes  au  service  armé  qui,  par 
application  du  décret  du  12  novembre  1914,  demande¬ 
ront  leur  nomination  au  grade  de  médecin  aide-major 
de  2“  classe  à  titre  temporaire,  soient  incorporés  dans 
une  section  d’infirmiers  et  immédiatement  employés 
comme  médecins  dans  les  formations  sanitaires  de  la 
région,  en  attendant  qu’il  ait  été  statué  sur  leur  demande 
régulière  ; 

8“  Qu’un  chirurgien  dentiste  soit  affecté,  dans  chaque 
régiment,  au  service  dentaire  ;  qu’un  essai  d’automobile 
dentaire  soit  effectué  dans  un  corps  d’armée  ;  que  dans 
la  zone  de  l’intérieur  il  y  ait  une  utilisation  intensive 
des  écoles  dentaires  ;  que  les  chirurgiens  dentistes  et. 
d’une  manière  plus  générale,  le  personnel  qualifié  (phar¬ 
maciens,  étudiants  en  médecine)  qui  n’ont  pas  encore 
reçu  une  destination  médicale,  forment  le  contingent  des 
sections  d’infirmiers  militaires  ; 

9“  Qhc  la  répartition  actuelle  des  pliarmaciens,  dont 
il  n’y  a  pas  lieu  d’augmenter  le  cadre,  soit  modifiée  de 
façon  à  donner  satisfaction  aux  besoins  reconnus  ;  et  que 
les  pharmaciens  et  étudiants  en  pharmacie  en  surnombre 
soient  affectés  aux  sections  d’infirmiers  ; 

lo»  D’une  manière  générale,  en  ce  qui  concerne  les 
diverses  affectations,  que  soit  écartée  toute  considération 
qui  ne  serait  pas  rigoureusement  conforme  au  bien 
du  service. 

Il»  Que  soit  établie  une  liaison  étroite  entre  le  service 
de  santé  aux  années,  le  commandement  en  chef  et  le 
ministre  ;  que  des  .comptes  rendus  périodiques  sur  la 
situation  et  le  fonctionnement  du  service  de  santé  aux 
armées  soient  adressés  au  ministre  par  le  commandant 
en  chef  ou  son  représentant  ;  que  des  missions  techniques 
soient  confiées  à  de  hautes  personnalités  techni¬ 
ques  envoyées  aux  armées  pour  renseigner  le  ministre 
sur  le  fonctiounenieut  du  service  de  santé  et  la  situation 
sanitaire  des  armées  ;  et  que  soit  admis  le  principe  de  la 
mutatiou  de  médecins  affectés  aux  armées,  quand  ceux-ci 
sont  susceptibles  de  rendre  des  services  beaucoup  plus 
importants  dans  le  territoire  ; 

12"  Que  l’instruction  du  2  juin  1914  sur  la  vaccination 
antityphoidique  obligatoire  dans  l’armée,  par  application 
de  la  loi  du  28  mars  1914,  soit  rappelée  à  tous  les  officiers 
du  corps  de  santé,  avec  injonction  de  s’y  conformer  ;  — 
que  le  livret  individuel  soit  complété  par  un  feuillet 
imprimé  de  vaccination  antityphoïdique,  semblable  à 
celui  qui  porte  la  vaccination  et  la  revaccination  jenné¬ 
rienne  ;  —  que  dans  chaque  région  fonctionnent  une  ou 
plusieurs  équipes  de  vaccination,  chargées  d’appliquer 
dans  leur  intégrité  les  instructions  du  service  de  santé 
touchant  les  obligations  légales  du  28  mars  1914  ; 

13“  Que  des  histnictious  'formelles  soient  données 
par  le  service  de  sauté  aux  directions  régionales,  à  tous 
les  établissements  chargés  des  approvisionnements,  pour 
que  ne  subissent  aucun  retard  les  envois  des  médicaments, 
pansements,  instruments  et  ustensiles  divers  réclamés 
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par  les  médecins  chefs,  et  que  les  négli.qences  soient 
suivies  de  sanctions,  à  tous  les  degrés  de  la  hiérarchie  ; 

14“  Que  les  médecins  chefs,  avertis,  une  fois  de  plus, 
de  la  forme  dans  laquelle  ils  doivent  faire  leurs  demandes, 
soient  tenus  pour  personnellement  responsables  de  leurs 
approvisionnements,  quand  ils  n’auront  pas  fait  leurs 
demandes  en  temps  utile  ; 

15”  Que  le  fonctionnement  administratif  des  for¬ 
mations  sanitaires  soit  simplifie  ; 

16"  Que  des  formations  spéciales  soient,  rigoureu¬ 
sement,  affectées  aux  typhoïdiques  et  à  tous  les  conta¬ 
gieux  et  qu’il  ne  soit  fait,  en  aucun  cas,  exception  à 

17°  Qu'il  soit  procédé  à  une  classification  rigoureuse 
des  établissements  hospitaliers,  tant  publics  que  privés 
et  qu’ils  soient  fréquemment  inspectés  ; 

iS"  Que  les  blessés  et  les  malades  ne  soient  pas  main¬ 
tenus  dans  les  établissements  hospitaliers  apres  leur 
guérison  ; 

li)“  Que  le  costume  des  infirmières  de  la  Croix-Rouge, 
dont  le  modèle  sera  déposé  au  ministère  de  la  Guerre, 
ait  le  caractère  d’un  uniforme  légalement  reconnu  et  que 
le  port  en  soit  interdit  à  toute  femme  n’appartenant  pas 
à  l’une  des  sociétés  de  la  Croix-Rouge  ;  —  que  soient 
appliquées  exactement  cette  mesure  et  ces  dispositions 


de  la  loi  du  24  juillet  lyi.t  ;  — ■  que  les  inspections  soient 
multipliées  dans  les  hôpitaux  de  la  Croix-Rouge  ;  —  que 
le  résultat  en  soit  consigné  par  écrit,  ainsi  que  cela  'se 
pratique  dans  les  hôpitaux  militaires,  et  qu’il  soit  com¬ 
muniqué  aux  sociétés  Intéressées  qui  pourront  elles- 
mêmes  consigner  les  observations  à  leurs  représentants  ; 
—  qu'il  soit  établi,  en  dehors  des  livres  de  chaque  société, 
un  livret  individuel  de  la  Croix-Rouge  française,  commun 
aux  trois  sociétés,  sur  la  demande  de  chacune  d’elles, 
pour  tout  son  personnel  sans  exception  ;  —  que  l’article  7 
du  décret  du  2  mai  1913  soit  modifié  à  l’effet  de  confier 
à  une  section  permanente  de  la  commission  supérieure 
des  sociétés  d’assistance  le  soin  d’établir  ce  livret  et  des 
fiches  Individuelles  y  correspondant  et  le  droit  de  pro¬ 
noncer  des  radiations  dans  des  conditions  à  déterminer 
par  le  nouveau  décret  ; 

20"  Que  le  ministre  de  la  Guerre  rappelle  les  comman¬ 
dants  des  dépôts  d’éclopés  à  l’exacte  exécution  des  dispo¬ 
sitions  de  l’instruction  du  grand  quartier  général,  en  date 
du  17  décembre  1914  ;  —  qu’il  prenne  toutes  les  mesures 
propres  à  provoquer  de  la  part  des  commandants  des 
dépôts  et  à  faciliter  les  ouvertures  de  crédits  pour  toutes 
les  installations  nécessaires  dans  ces  dépôts;  —  que  ceux 
des  dépôts  qui  peuvent  être  réglementairement  annexés 
aux  hôpitaux  de  contagieux  ne  reçoivent  jamais  d’éclopés. 
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Cités  à  l’ordre  du  jour  de  l’armée  (Suite) 

1/A.nussB-CrouSSIî,  médecin-major  de  if"  classe  : 
depuis  le  début  des  opérations,  commande  le  groupe  divi- 
.sionnaire  des  brancardiers  avec  une  grande  autorité  et  a 
toujours  dirigé  personnellement  la  recherche  et  le  Ircéfisport 
des  blessés  sur  les  ambulances,  avec  un  cèle  et  un  dévoue¬ 
ment  au-dessus  de  tout  éloge. 

I<AKDENNoiS  (H.),  médecin-major  de  2“  classe  :  ayant 
r:çu  l'ordre  d’assurer  le  traitement  des  blessés  que  leur  état 
ne  permettait  pas  d’évacuer,  au  moment  de  l’invasion 
allemande  a  rempli  sa  mission  avec  le  plus  grand  dévoue¬ 
ment  professionnel  et  un  remarquable  courage,  malgré  le 
bombardement  violent  auquel  était  soumis  son  hôpital. 

IjATOUR,  interne  en  médecine  fi  Arras  (l’as-de-Calais)  :  n'a 
pas  voulu  quitter  la  ville  et,  pendant  que  les  obus  tombaient 
sur  l’hôpital,  s’est  empressé  auprès  des  blessés  q^^’il  transpor¬ 
tait  dans  les  caves,  donnant  à  tous  les  soins  les  plus  dévoués. 

IiAUNAY,  médecin-major  de  2"  classe  :  qualités  excep¬ 
tionnelles  d’organisation  et  de  sang-froid  remarquables. 
Opérateur  habile,  a  rendu  de  grands  services. 

Leckrcle,  médecin-major  de  2‘'  classe  :  dirige  le  service 
médical  et  les' postes  de  secours  d’un  sous-secteur  avec  un 
aèle,  un  sang-froid  et  une  bravoure  dignes  des  plus  grands 
éloges,  sous  un  bombardement  continuel  qui  a  détruit 
plusieurs  fois  ses  postes. 

liEl'iiBVRK,  médecin-major  de  clas.se  :  a  exécuté 
depuis  le  commencement  de  la  campagne,  avec  le  plus  grand 
dévouement  et  beaucoup  de  compétence,  une  tâche  des  plus 
rudes. 

Lutaud,  médecin  ^aide-major  de  ■2'^  classe  :  a  fait 
preuve  d’un  grand  dévouement  et  d'un  grand  courage. 
A  pansé  des  blessés  sur  la  ligne  de  feu  et  n’a  abandonné 


son  poste  de  secours  en  flammes,  en  emmenant  tous  ses 
blessés,  que  lorsque  le  feu  provoqué  par  le  bombardement 
eut  rendu  la  position  absolument  intenable. 

Maire,  médecin  aide-major  :  a  repris  son  'service, 
à  peine  guéri  d’une  blessure  grave,  et  ne  cesse  de  faire 
preuve  de  courage  personnel  et  de  dévouement  professionnel. 

Martin,  médecin  principal  de  i'«  cla.ssc  :  n’a  pas  cessé, 
depuis  le  début  de  la  campagne,  de  diriger  avec  une  intel¬ 
ligence,  un  dévouement,  une  conscience  dignes  des  plus 
grands  éloges  le  service  de  santé  de  la  34'-'  division. 

Mazot,  médecin-major  de  classe  :  s’est  fait  remar¬ 
quer  par  son  courage  et  son  énergie  dans  les  différents 
combats  livrés  par  son  régiment,  et  notamment  les  28  août 
et  9  septembre,  pendant  lesquels,  grâce  à  son  mépris  du 
danger,  le  relèvement  des  blessés  a  pu  cire  fait  de  la  façon 
la  plus  rapide. 

MengELEE,  médecin  aide-major  de  a”  classe  :  resté 
par  ordre,  le  23  août  1914,  a  continué  avec  le  plus  entier 
dévouement  à  prodiguer  ses  soins  aux  nombreux  blessés 
français  qu’il  a  recueillis.  Au  milieu  des  lignes  allemandes, 
a  fait  preuve,  du  plus  grand  sang-froid  et  de  la  plus  grande 
initiative  en  assurant  le  bien-être  de  nos.  blessés  avec  des 
ressources  minimes  et  presque  sans  secours  de  l’ennemi. 

Mercier,  médecin-major  de  2“  classe  ;  a.  donné,  les 
14  et  15  septembre,  le  plus  bel  exemple  de  courage  et  de 
dévouement  en  relevant  les  blessés  de  son  bataillon  et  en 
leur  donnant  ses  soins,  sous  un  feu  violent  de  l’artillerie 
ennemie. 

Miorcec,  médecin-major  de  a'  classe  :  a  assuré  dans 
des  circonstances  difficiles  et  parfois  dangereuses  le  service 
spnitaire  du  régiment  dans  des  conditions  si  heureuses 
qu’il  a  pu  soigner  et  évacuer  presque  tous  les  officiers  et  les 
hommes  blessés. 


—  IV  - 

NOUVELLES  (Suite) 


Neveux,  étudiant  en  médecine,  externe  des  hôpitaux 
de  Paris,  soldat  infirmier  au  1300  régiment  d’infanterie: 
a  monlrc  le  plus  grand  dévouement  à  relever  les  blessés 
malgré  un  grand  surmenage  et  les  dangers  qu'il  courait. 

Ombredaxnk,  médecin-major  de  i™  classe  :  a  sauvé 
de  la  mort  de  nombreux  blessés,  en  leur  appliquant  un  trai¬ 
tement  énergique. 

Paeoqub,  médecin-major  de  2"  classe  :  a  lait  preuve 
d’un  dévouement  et  d’un  courage  remarquables  au  cours 
du  bombardement  d’un  hôpital,  où  son  sang-froid  et  son 
énergie  ont  permis  l’évacuation  des  blessés  couchés. 

Paris,  médecin-major  de  2“  classe  :  a  fait  preuve  dans 
son  service  de  la  plus  grande  compétence  et  de  la  plus  grande 
bravoure  ;  a  porté  secours  à  de  nombreux  blessés  sous  un  jeu 
très  violent  et  a  continué  à  ramasser  dans  la  nuit  un  grand 
nombre  de  blessés. 

PaTris  de  BroE,  médecin  principal  de  2<=  classe  ; 
pendant  les  journées  des  16  et  17  septembre,  a  fait  preuve 


depuis  le  début  de  la  campagne,  des  qualités  militaires  et 
professionnelles  les  plus  rares. 

Patterson,  médecin-major  de  a’’  classe  :  a  secondé,  aux 
combats  des  14  et  15  septembre,  avec  un  absolu  dévouement 
et  un  calme  remarquable,  le  médecin-chef  de  service  de  son 
corps,  en  allant  soigner  les  blessés  sous  un  feu  violent. 

PoTY,  médecin  auxiliaire,  élève  du  service  de  santé 
militaire  :  après  l’évacuation  du  village  par  nos  troupes, 
n’a  pas  hésité  à  rester  dans  l’hospice  avec  de  nombreux 
blessés  potir  leur  donner  ses  soins.  S’est  fait  remarquer 
au  cours  de  plusieurs  combats  par  son  énergie  dans  la 
conduite  sous  le.  feu  d’un  groupe  de  brancardiers  division¬ 
naires  et  de  brancardiers  de  corps.  ' 

PoDRCINE,  médecin-major  de  2“  classe  ;  s’est  signalé 
par  son  courage  cl  son  dévouement  lorsque  sa  division  a  été 
coupée  de  toute  communication. 

PrevEE,  médecin  aide-major  de  2''  classe  :  s’est  par¬ 
ticulièrement  distingué  en  allant  relever  des  blessés  sous 
un  feu  violent. 


d' une-activité  et  d’un  mépris  du  danger  exceptionnels  dans  Raouet,  médecin  à  Raon-l’Etape  (Vosges)  :  a,  malgré  son 
l’organisation  et  la  direction  du  service  de  l’ambulance  grand  âge  et  en  l’absence  de  la  municipalité,  assuré  les  services 
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morts  au  champ  d’honneur 

MM. 

Boyer,  Félix,  médecin  auxiliaire,  interne  des  hôpitaux 

CaieeET,  Charles,  aide-major. 

GohiER,  Maurice,  médecin  aide-major. 
lÆ  Maguet,  aide-major  de  l'o  classe. 

SchramECK,  médecin  aide-major. 

Waeeon,  Albert,  médecin  auxiliaire,  externe  des 
hôpitaux  de  Paris. 

Nécrologie.  —  Léon  Ribeton,  ancien  interne  des 
hôpitaux  de  Paris,  à  Bayonne.  —  C,  Robert,  de  Pau. 

—  D'’  Emile  LE  CorrE,  médecin  principal  eu  retraite. 

—  Df  Ernest  Onimus,  le  vulgarisateur  scientifique  bien 
connu.  —  D'  Marquez.  —  Potiquet  (Louis),  maréchal 
des  logis  au  6«  cuirassiers,  fils  aîné  du  Potiquet.  — 
Mme  weie-Schmoee,  mère  de  notre  collègue  le  Er  Aeberï- 
Weie,  auquel  nous  exprimons  notre  douloureuse  sympa¬ 
thie. 

Citation  civile.  —  Parmi  les  nouvelles  citations  au 
titre  civil  faites  par  le  Gouvernement,  figure  celle  du 
Dr  WüRTZ,  médecin  à  Compiègne  (Oise)  :  est  demeuré 
le  seul  médecin  à  Compiègne  pendant  l’occupation  alle¬ 
mande;  n'a  cessé  de  prodiguer  les  soins  les  plus  empressés 
aux  malades  civils  et  aux  blessés  français  cl  ennemis  et 
a  rendu  à  ce  moment  les  services  les  plus  signalés. 

Légion  d’honneur..,!^  Sont  inscrits  au  tableau  de  la 
Légion  d’honneur  ; 

Comme  officiers  :  MM.  Bûcher,  méd.  aidc-maj.  de 
2“  cl.  ;  Capieeerie  Charles,  Gerbaux  oe  Joeini^re, 
médecins-majors  de  i"'  classe. 

Comme  chevaliers  :  MM.  Abei,,  méd.-maj.  de  2<'  cl.  ; 
Allard,  méd.-maj.  2"  cl.  ;  Ardin,  méd.-maj.  ir^  cl.  ;  Ar¬ 
nould,  méd.  3“  cl.  auxiliaire  ;  BELLOT,  méd-.maj.  2'’  cl.  ; 
Bertrand  (L.-J  ),  méd.-maj.  ire  cl.;  ber'i'rand  (L.-G.), 
méd.-maj.  2"  cl.  ;  BierER,  méd.-maj.  ire  cl.  ;  BlcilE- 
LONNE,  méd.-maj.  ire  cl.  ;  Boissezon,  méd.  aide-maj. 
iro  cl.  ;  Chambon,  méd.-maj.  2“  cl.  ;  Cociiois,  méd. 
aide-maj.  ir“  cl.  ;  Dallas,  méd.  aide-maj.  ire  cl.  ; 
Delbru,  méd.-maj.  2"  cl.  ;  David,  méd.-maj.  ire  cl.  ; 
Dornier,  méd.-maj.  2"  cl.  ;  Dirks-Dilly,  méd.  aide- 
maj.  2”  cl.  ;  Espagnon,  méd.  aidc-maj.  2e  cl.  ;  Pau- 
CHERAUD,  méd.-maj.  ire  cl.  ;  PaivrE,  méd.-maj.  2“  cl.  ; 
Ga,  dit  Gentil,  méd.-maj.  2»  cl.  ;  Lamouroux,  Le 
CAMU.S,  méd.-maj.  2“  cl.  ;  LftvY,  méd.-maj.  2e  cl.  ;  Ijs- 
SANDE,  méd.  aide-maj.  2“  cl.  ;  Mathieu,  méd.-maj.' 

■  ire  cl.  ;  MARTIN  (E.-M.),  méd.-maj.  ire  cl.  ;  MARTIN  (N.-V.), 
.méd.-maj.  2“  cl.  ;  de  MartEe  de  JanvillE,  méd.  aide- 

maj.  2“  cl.  ;  METzquer,  méd.-maj.  ir“  cl.  ;  Motais, 
méd.-maj.  2»  cl.';  Moy,  méd.-maj.  2®  cl.;  Nimier,  méd.- 
maj.  ire  cl.;  Pla,  Percheron,  Revault,  Rauzy, 
PoNSoT,  SacquEpEe,  Sallet,  méd.-maj.  ir®  cl.  ;  Roche- 
BLAVE,  méd.-maj.  2“  cl.  ;  Spindler,  méd.-maj.  ;  I'hié- 
,BAUT.  VIGNE,  Viry,  méd.  maj.  ir“  classe. 

Ont  été  nommés  chevaliers  dans  l’Ordre  national  de 
.  la  lyégion  d’honneur  ;  MM.  Balme  (Pierre),  Bourg arel 
(M.-E.-M.)  et  Ripault  (Henri),  médecins-majors  de 

■  2®  classe  ;  BobEau  (G.),  méd.  aide-maj.  de  réserve. 

Fourgons  sanitaires.  —  On  a  pu  visiter  dernièrement. 


'v  .  a». 

aux  ateliers  de  la  Compagnie  de  l’Est,  à  Noisy-le-Scc, 
une  première  série  de  quinze  fourgons  sanitaires  du  type 
du  Dr  Rivière,  offerts  à  l’armée  française  par  M®*®  Louis 
Stern  et  M.  Charles  Stern. 

Ces  fourgons  sanitaires  sont  destinés  à  être  accrochés 
aux  trains  ramenant  des  blessés.  Ils  comportent  chacun  : 
une  tisanerie  pour  le  ravitaillement  en  boissons  chaudes, 
la  vigie  centrale  réservée  à  la  pharmacie,  une  infirmerie 
pour  la  réfection  des  pansements  et  les  petites  interven¬ 
tions  reconnues  urgentes  en  cours  de  route. 

Les  secours  de  guerre  à  la  famille  médicale.  —  h' Œuvre 
parisienne  de  secours  immédiat  et  d'assistance  à  la 
famille  médicale,  œuvre  qui  réunit  les  groupements  profes¬ 
sionnels  de  Paris,  a  créé  une  caisse  annexe  pour  la  durée 
de  la  guerre,  gérée  par  un  trésorier  spécial,  le  D®  Bon- 
grand,  6,  rue  Villaret-de-Joj’euse  (Paris,  XVII®)  auquel 
on  envoie  les  fonds. 

Rappelons  que  le  bureau  de  cette  œuvre  déjà  ancienne 
et  qui  a  rendu  déjà  des  serviees  signalés,  est  ainsi 
composé  :  Président,  D®  Granjux  ;  vice-présidents, 
D™  Ducor  et  ViMONT  ;  secrétaire  général,  D®  DE 
Pradel  ;  trésorier  général,  D®  Lucien  Butte. 

Réglementation  du  port  des  insignes  de  la  Croix-Rouge 
française.  —  l'in  vertu  d’un  arrêté  de  M.  le  ministre  de 
la  guerre  : 

Article  i®®.  —  Les  personnels  féminins  des  trois  socié¬ 
tés  d’assistance  reconnues  d’utilité  publique,  énumérées 
au  décret  du  2  mai  1913,  sont  autorisés  à  porter  dans  les 
formations  sanitaires  où  ils  seront  employés  les  insignes 

a.  Une  coiffe  et  un  voile  de  couleur  blauche  d’une  forme 
spéciale,  portant  une  crôix  rouge  brodée  au  centre  du 
bandeau  ; 

b.  Une  croix  rouge  .sur  fond  blanc,  surmontée  des 
initiales  de  la  société  de  couleur  rouge,  brodées  sur  le 
corsage  de  la  blouse  d’hôpital  et  sur  la  cape  ou  manteau.. 

Un  modèle  de  ces  broderies  est  également  déposé  au 
ministère  de  la  Guerre. 

Art.  2.  —  Le  port  des  insignes  ci-de.ssus  décrits  est 
interdit  à  tonte  personne  n’appartenant  pas  à  une  des 
trois  sociétés  de  la  Croix-Rouge  reconnues  d’utilité 
publique. 

Art.  3.  —  Les  infractions  au  présent  arrêté  sont 
passibles  des  peines  prévues  à  l’article  3  de  la  loi  du 
24  juillet  IQ13,  en  ce  qui  concerne  l’usage  de  l’emblème, 
et  des  peines  prévues  à  l’article  259  du  Code  pénal,  en 
ce  qui  concerne  le  port  illégal  du  costuma. 

L’hôpital  américain  de  Neuilly.  — -  C’est  un  hôpital 
de  guerre  modèle,  qui  est  dû  à  la  générosité  de  la  colonie 
américaine  de  Paris  et  des  Américains  amis  de  la  France. 
Aménagé  dans  les  vastes  bâtiments  du  lycée  Pasteur 
(boulevard  Inkermann),  lycée  non  complètement  achevé 
au  début  de  la  guerre,  l’hôpital  peut  recevoir  cinq  cents 
blessés. 

Le  personnel  médical  est  composé  de  trente  chirurgiens, 
presque  tous  américains,  les  autres  français  ;  de  soixante- 
quinze  infirmières  volontaires,  américaines  et  françaises  ; 
enfin  de  tout  un  personnel  de  brancardiers,  de  comp- 
•  tables,  de  dactylographes,  de  coiffeurs,  de  chauffeurs 
d’automobiles,  etc.,  tous  nourris  à  l’hôpital. 
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NOUVELLES  (Suite) 


Les  salles  d'opérations  sont  du  dernier  confort  scienti¬ 
fique.  Elles  disposent  d’un  électro-aimant  pour  l’extrac¬ 
tion  des  balles  de  shrapnell,  d’un  éclairage  électrique 
intense  pour  opérer  d’urgence  la  nuit.  On  voit  un  labo¬ 
ratoire  d’analyses,  une  salle  de  radiographie,  un  atelier 
de  moulage,  etc. 

Le  transport  des  blessés  est  assuré  par  une  centaine  d’au¬ 
tomobiles. 

L’hôpital  japonais  à  Paris.  ■ —  Il  est  installé  à  l’hôtel 
Astoria,  rue  de  Presbourg,  et  porte  le  n"4  bis  des  hôpitaux 
temporaires  dans  lesquels  les  blessés  sont  si  bien  soignés 
par  les  sociétés  de  la  Croix-Rouge. 

J^e  chirurgien  en  chef  est  le  professeur  Snio'i’A,  homme 
vit,  parlant  peu  ;  les  médecins  sont  MM.  WaTanabi'c, 
MoTEKi  ;  les  infirmières  :  M'""“  Cadkka,  Kanekiro,  Kato, 
Oraki,  Ynasa,  etc.  Ces  petites  dames  qui  pansent  d’une 
façon  simple,  à  la  fois  méthodique  et  rapide,  portent  le 
costume  de  nos  ambulancières  de  la  Croix-Rouge,  avec 
cette  différence  que  les’ Japonaises  sont  coiffées  d’une 
grande  toque  blanche  rappelant  les  bonnets  eu  forme 
de  tourtières  et  n’ayant,  pour  les  yeux  français  du 
moins,  rien  de  spécialement  esthétique. 

La  vaccination  antityphoïdique  à  Paris.  —  Le  con¬ 
tingent  parisien  de  la  cla.sse  1916,  qui  s’est  mis  en  route 
le  12  avril  courant,  a  été  vacciné.  On  procède  actuelle¬ 
ment  à  la  vaccination  des  jeunes  gens  de  la  classe  de  1917 
dans  les  différents  dispensaires  suivants  : 

I»  I{^te  Capibacérès,  5.  Tous  les  jours  non  fériés  de 
10  heures  à  midi  et  do  14  heures  à  18  heures  ; 

2“  Rue  Descartes,  5.  Ecole  polytechnique.  Les  dimanche, 
mercredi,  jeudi  et  vendredi,  à  ii  heures  ; 

^4"  Rue  de  Monceau,  bis.  I,e.s  mardi  et  vendredi  à 
1 7  heures  ; 

4“  Rue  du  Ranelagh,  68.  Le  vendredi  à  ii  heures  ; 

5"  A  V Hôtel-Dieu,  le  vendredi  à  ii  heures. 

Une  fiche  constatant  la  vaccination  est  délivrée  aux 
intéressés  et  leur  servira  de  certificat  valable  pour  le 
service  de  santé  militaire. 

Médecins  pour  la  Serbie.  —  Les  médecins  qui  désirent 
s’engager  pour  la  durée  de  la  guerre  en  Serbie  sont  priés 
de  s’adresser  au  consulat  général  de  Serbie,  de  ,5  heures 
à  5  heures,  rue  Auber,  10,  pour  les  conditions  d'enga¬ 
gement.  ‘ 

Un  traitement  minimum  de  400  francs  par  mois  et  les 
frais  de  voyage,  aller  et  retour,  sont  assurés  à  tous  les 
médecins  acceptant. 

Le  voyage, -de  retour  ne  sera  payé  qu’après  un  séjour 
minimum  de  trois  mois. 

Les  médecins  qui  occuperont  eu  Serbie  un  poste  médical 
auront  le  droit  d’y  e.xercer  leur  profession  dans  les  condi¬ 
tions  habituelles  et  suivant  les  usages  locaux. 

La  Société  de  thérapeutique  et  la  lutte  contre  l’alcoo¬ 
lisme.  —  La  Société  de  thérapeutique  de  Taris  a  émis 
les  veeux  suivants  : 

I"  Que  le  privilège  des  bouilleurs  de  cru  soit  supprimé 
et  qu’en  attendant  tout  règlement  de  cette  question, 
l’administration  cesse  de  considérer  connue  bouilleur  de  cru 
toute  personne  qui  achète  et  reçoit  dos  alcools  étrangers 
au  pays  de  production  où  elle  est  inscrite  comme 
bouilleur.; 


2“  Qu’il  soit  interdit  à  tout  débitant  de  boissons 
d’exercer  concurremment  tout  autre  commerce,  épicerie, 
tabac,  charbon,  etc.  ; 

3“  Qu’un  impôt  supplémentaire'  et  élevé  frappe  les 
établissements  ouverts  le  soir  et  aus.si  led  salles  de  spec¬ 
tacle  ou  autres  dans  lesquelles  on  donne  en  même  temps 

4"  Que  les  débitants  soient  classés  en  deux  catégories  ; 
a.  ceux  qui  ne  vendent  que  des  boisSons  dites  hygié¬ 
niques,  vin,  bière,  cidre,  etc.,  boissons  dont  le  titre  ne 
pourra  pas  dépasser  celui  de  23”  admis  par  l’Académie 
de  médecine  ;  i.'les  débitants  d’alcools  à  titre  plus  élevé, 
lesquels  seraient  passibles  d’un  droit  de  licence  beaucoup 
plus  élevé,  que  les  premiers  ; 

5”  Que  la  loi  sur  le  repos  hebdomadaire  et  sur  le  travail 
de  nuit  soit  appliquée  rigoureusement  aux  débits  de 
boissons  ; 

6“  Que  la  répression  des  délits  et  contraventions  aux 
lois  contre  Tivre.sse  et  l’alcoolisme  soit  réellement  et  éner¬ 
giquement  exercée  par  les  agents  de  la  force  publique  et 
que  ceux-ci  puissent  être  requis  dans  ce  but  par  les 
membres  des  sociétés  antialcooliques. 

A  la  Société  de  neurologie.  —  La  Société  de  neurologie 
de  Paris  a  adre.ssé  au  ministre  de  la  Guerre  les  vœux 

1“  Que  tous  les  sujets  atteints  ou  paraissant  atteints 
de  troubles  nerveux  organiques  ou  non  organiques  soient 
dirigés  le  plus  tôt  possible  sur  des  sermcesimeurologiques 
spécialisés  ; 

a”  Que,  pour  ceux  dont  l’état  anormal  persiste,  malgré 
les  traitements  appliqués,  et  chez  lesquels  on  peut 
suspecter  l’exagération  ou  la  simulation,  il  y  aurait  lieu 
de  créer  des  services  organiques  de  façon  particulière  au 
point  de  vue  de  la  surveillance  médicale  et  de  la  discipline. 

Nomination  au  conseil  d’hygiène.  —  Le  conseil  d’hy¬ 
giène  publique  et  de  salubrité  du  département  de  la  Seine 
a  désigné  à  l’approbation  du  ministre  de  l’Intérieur  la 
nomination  du  professeur  Raphaël  Blanchard,  membre 
de  l’Académie  de  médecine,  comme  successeur  à  la  place 
de  membre  titulaire  vacante  par  suite  de  la'  mort  du 
Dr  Duguet. 

Cours  d’infirmières.  —  L’-Assistance  publique  de  Paris 
a  ouvert  VEcole  municipale  d’infirmières  de  l’hospice 
delà  Salpêtrière.  Les  cours' ont  commencé  le  15  mars, 
comme  à  l’École  de  l’hôpital  Lariboisière. 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  —  Clinique  neurolo¬ 
gique.  —  M.  le  profe.sseur  Dejerine  :  tous  les  mercredis, 
à  lo  h.,  , à  l’amplüthéâtre  Charcot  (hospice  de  la  Salpê¬ 
trière),  leçons  cliniques  avec  présentation  de  malades. 

Anatomie  pathologique.  —  M.  le  professeur  Pierre 
Marie,  assisté  de  M.  Roussy,  agrégé,  chef  des  travaux 
pratiques,  commencera  une  série  de  leçons  sur  l’Anatomie 
pathologique,  à  partir  du  lundi  12  avril  1915,  à  2  heures, 
à  l’École  pratique. 

Electro-radiologie  de  guerre.  —  M.  FovEAU  DK  CoUR- 
MËLLES  reprendra  .son  cours  libre  (École  pratique,  amphi¬ 
théâtre  Cruveillier)  tous  les  mercredis  à  partir  du  5  mai 
1915,  à  6  h. 
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Cités  à  l'ordre  du  jour  de  l’armée  (Suite) 

LETAinXurier  de  la  ChapeeeE,  Marie-André-Cons- 
tant-Frédéric,  médecin-major  de  irc  classe  :  s'est  dis¬ 
tingué  par  son  dévouement,  son  courage  et  son  énergie. 
A  passé  les  nuits  à  panser  les  blessés.  S’est  rendu  sous  les 
obus  à  son  poste  de  secours  bombardé  ;  a  par  son  sang- 
froid  sauvé  la  vie  d'un  officier  dont  le  poignet  venait  d’être 
sectionné  par  un  profectile. 

Reverdy,  médecin  aide-major  de  2“  classe  :  assure 
son  service  au  poste  de  secoujs  avec  une  intelligence  et  un 
dévouement  remarquables.  Dirige  ses  brancardiers  et  ses 
infirmiers  en  obtenant  d'eux  le  plus  grand  rendement. 
A  pénétré  dans  un  village,  le  30  octobre,  avec  .son  bataillon 
et  y  est  resté  sous  un  feu  intense  pendant  deux  fours  et  deux 
nuits,  prodiguant  ses  services  à  tous. 

Savy,  médecin-major  de  2‘'  classe  :  services  signalés 
rendus  depuis  le  début  de  la  giterre,  notamment  le  12  sep¬ 
tembre,  et  dans  les  affaires  ultérieures,  surtout  le  29  sep¬ 
tembre  :  a  fait  preuve  d’un  sang-froid  remarquable  en  êva- 
cuant  son  ambulance  pendant  le  bombardement. 

Sievestrë,  médecin-major  de  classe  :  a  montré 
un  sang-froid  remarquable  et  des  qualités  professionnelles 
de  premier  ordre  en  allant  recueillir  à  plusieurs  reprises. 


sous  le  feu,  des  blessés  du  régiment,  ‘notamment  aux  com¬ 
bats  des  22  et  27  août.  N'a  quitté  une  localité  que  le  dernier 
du  régiment,  alors  que  les  obus  allemands  tombaient  sur 
son  poste  de  secours. 

Tahdos,  médecin-major  de  1"^“  classe  :  a  fait  preuve 
d'un  dévouement  incomparable  et  d’un  mépris  complet  du 
danger  au  combat  du  22  août  en  prodiguant  ses  soins  aux 
blessés  sur  la  ligne  de  feu,  au  contact  immédiat  de  l’infanterie 
ennemie. 

ThiivBAUX,  médecin  auxiliaiw  :  a,  par-  son  calme, 
maintenu  l’ordre  au  milieu  d’un  groupe  de  blessés,  sur  un 
emplacement  violemment  canonné.  . 

Trassaiînac,  médecin-major  de  1''“  classe  :  a  fait 
preuve  du  ^  plus  graïul  dévouement,  particulièrement  le 
24  septembre,  donnant  des  soins  aux  blessés  sous  une  pluie 
de  projectiles  et  assurant  l’évacuation. 

V'àeeET,  médecin  auxiliaire  :  dans  la  nuit  du  7  au 
8  septembre,  a  ramassé  nos  blessés  sous  le  feu  des  avant- 
postes  allemands. 

ViRY,  médecin-major  de  1'''^  classe  :  a  montré  depuis 
le  début  de  la  campagne  les  plus  belles  qualités  de  courage 
et  de  dévouement  dans  les  soins  donnés  aux  blessés  sur  le 
champ  de  bataille.  A  dirigé  lui-même,  sous  la  fusillade, 
pendant  la  nuit,  la  recherche  et  le  relèvement  des  blessés 
sur  un  terrain  battu  à  courte  distance  par  le  feu  de  l’ennemi. 


A"  BASE  DE  SELS  CALCIQUES  RENDUS  ÂSSIMILABJLES 


SE  VEND  EN  POUDRE,  EN  COiHPRIMÊI 

ET  EN  CACHETS 

lEn  1  rance)  <  fr.  SO  la  botte  ou  flacon 
pour  30  jours  de  Traitement 
Proscrire  /  comprimé  au  t  cuiller 
mesure-poudre  ou  un  cccnei  a  cnaciti 
des  3  repas.,. 

Salants  ;  moitié  de  ces  doses. 
Echantillon  et  Littérature  gratuit 
Laboratoire  des  produits  Scientii 
10,  rue  Fromentin,  I0|  PARU 


TUBERCULOSE 

RACHITISME  -  SCROFULOSE 
TROUBLES  DE  DENTITION 
maicatlon  rûealcinante 
pour  toute 

la  Périoie  de  Croissance. 
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REVUE  DES  LIVRES 


La  pratique  de  l’héliothérapie, 

par  A.  Aimes,  2“  édition,  1914, 

I  vol.  petit  in-8,  de  244  pages, 
avec  figures  (Maloine,  Paris). 
L’heure  actuelle  est  à  l’héliothé¬ 
rapie,  et  les  lecteurs  de  ce  journal 
ont  maintes  fois  eu  l’occasion  d'y 
lire  des  articles  sur  ce  sujet.  I/un 
des  initiateurs  de  cette  méthode  a 
été  le  professeur  Estor,  de  Montpel¬ 
lier,  et  son'  élève  Aimes  lui  a  con¬ 
sacré  une  thèse  justement  remar¬ 
quée.  Il  a  eu  l’heureuse  idée  de  trans¬ 
former  celle-ci  en  un  petit  volume 
sobre  et  clair,  illustré  de  nombreuses 
figures  et  qui  montre  bien  tout  ce 
qué  l’on  peut  attendre  de  la  cure 
solaire.  Il  établit  que,  pour  peu  qu’on 
ait  une  bonne  technique,  l’hélio¬ 
thérapie  peut  se  faire  partout  et  son 
livre  peut  aider  à  l’expansion  de 
cette  méthode  si  féconde  en  résul¬ 
tats  heureux. 

P.  Leruboueeet.  - 

Leçons  de  pathologie  digestive, 
par  M.  LoEPER,  médecin  des  hôpi¬ 
taux.  I  vol.  in-8  de  vi-jiS  pages 
avec  38  figures  {Masson  et  de, 

6  fr.).' 

I/’accueil  fait  par  le  public  médi¬ 
cal  aux  deux  premières  séries  de 
ces  Leçons  justifie  la  publication  de 
ce  nouveau  volume  qui  suit  de  bien 
près  ses  aînés.  Il  aura  le  même  suc¬ 
cès,  car  ces  nouvelles  leçons  ont 


gardé  un  caractère  essentiellement 
pratique  ;  on  y  trouvera  des  faits 
peu  connus  de  la  clinique  journa¬ 
lière,  des  détails  intéressants  de 
séméiologie  et  de  thérapeutique  et 
aussi  des  aperçus  pathologiq'ues  nou- 

Sialorrhée  et  ptyalomanie  chez 
les  gastropathes,  gastronévrose  du 
vague  et  gastronévrose  sympa¬ 
thique,  réflexe  oculo-cardiaque  chez 
les  gastropathes,  syndrome  de  l’ul¬ 
cère  de  la  petite  courbure,  ulcères 
dissimulés  de  l'estomac,  cardiospas¬ 
me  à  distance  dans  les  ulcères  de 
l’estomac,  régime  sucré  dans  l’ul¬ 
cère  intolérant  de  l’estomac,  régime 
alimentaire  dans  l’oxalémie  gas¬ 
trique,  dyspepsie  complexe  des 
mitraux,  dyspepsie  tabétique,  réac¬ 
tions  gastfocoliqiies,  bradycardie 
dans  les  affections  intestinales,  dé¬ 
terminations  digestives  de  la  lithiase 
rénale,  pneumatoses  localisées  du 
■  côlon,  tuberculose  secondaire  des 
entéritiques,  tels  sont  les  principaux 
sujets  abordés  par  M.  Loeper.  On  en 
saisit  tout  l'intérêt,  intérêt  d’autant 
plus  vif,  que  l’auteur  a  su  laisser 
dans  la  plupart  de  ses  leçons  une 
large  part  à  la  thérapeutique. 

P.  Iv. 

Comment  guérir  à  coup  sûr  la 
tuberculose,  par  le  lE  Jean 
Mdard.  I  vol.  in-i8  de  114  pages  : 
Prix  2  francs. 


Hygiène  du  premier  âge,  par  le 
Dr  P.  LaSSAbeièRE.  1  vol.  in-i8 
de  352  pages,  cartonné  :  5  fr. 
(O.  Doin,  à  Paris). 

Hygiène  sociale,  parle  Dr  D.  Du- 
FËSTEE.  I  vol.  in-i8  de  418  pages 
avec  figures,  cartonné  :  5  fr. 

(O.  Doin,  à  Paris). 

Les  anomalies  de  l'urine,  par 
A.  Escaich.  I  vol.  in-8  de 
164  pages  :  3  fr.  {Vigol,  à  Paris). 

Notions  pratiques  d’Anacousie 
{rééducation  auditive),  par  G.  de 
ParriSE.  I  vol.  in-8  de  131  pages  ; 
3  fr.  50  (Maloine,  à  Paris). 

Description,  emploi  et  valeur 
en  clientèle  des  traitements 
nouveaux,  par  le  Dr  R.  Hyvert. 
I  vol.  in- 18  de  330  pages,  car¬ 
tonné  :  4  fr.  (Maloine,  à  Paris). 

Manuel  d'immunité,  pour  méde¬ 
cins  et  étudiants,  par  E.  T.  P'ra- 
SER.  Traduit  par  H.  Kukpera'i'h. 
I  vol.  in-8  de  207  pages  avec 
figures,  cartonné  :  5  fr.  (Librairie 
H.  Laniertin). 

Petit  manuel  de  pansements  et 
de  soins  hygiéniques  à  l’usage 
de  l’officier  et  du  soldat  en  cam¬ 
pagne,  par  le  Dr  H.  PhieippE. 
Iu-i8,  20  pages  avec  figures  : 
50 ''cent.  (Maloine,  à  Parts). 

Bidrag  till  skoliosernas  mor- 
fologi  och  terapi,  par  Patrie 
Hageund.  Gr.  in-8,  126  pages 
avec  figures  :  3  fr.  (Slockholni) . 


LIBRES 

LES  PRODUITS  PHARMACEUTIQUES 
ALLEMANDS 

On  sait  que  l’industrie  allemande  a  presque 
monopolisé  la  fabrication  des  remèdes  synthé¬ 
tiques.  Nous  sommes  ses  tributaires  pour  un  grand 
nombre  de  ceux-ci,  et  le  tribut  que  nous  lui  payons 
annuellement  est  lourd.  Il  se  chiffre  par  de  nom¬ 
breux  millions. 

Nous  ne  sommes  plus,  en  France,  aussi  résignés 
que  par  le  passé  à  travailler  pour  le  roi  de  Prusse,  et 
pour  ses  sujets.  Diverses  sociétés  savantes,  l’Acadé¬ 
mie  de  médecine  en  tête,  recherchent  en  ce  moment 
les  moyens  de  faire  cesser  une  situation  aussi  dom¬ 
mageable  à  notre  amour-propre  qu’à  nos  intérêts. 

Quelle  est  la  cause  de  la  prépondérance  conquise 
par  l’Allemagne  dans  l’industrie  des  produits  phar¬ 
maceutiques?  Aucuns  incriminent  mi  engouement 
aveugle  pour  tout  ce  qui  nous  vient  de  l’étranger, 
et  cherchent  un  remède  à  la  situation  dans  un  appel 
au  patriotisme. 

Explication  naïve,  remède  illusoire  !  Invoquer 
l’intérêt  de  l’industrie  française  devant  un  malade? 
Il  faut  être  médiocre  psychologue,  et  bien  mal  con¬ 
naître  l’égoïsme  féroce  que  développe  la  souf¬ 
france  chez  le  plus  grand  nombre  d’entre  eux  ! 
Oh  !  chers  confrères,  lequel  de  vous  adressera  à  un 
de  ses  clients  un  discours  de  ce  genre  :  «  Cher  mon¬ 
sieur,  je  sais  mi  remède  qui  vous  soulagerait  ;  mal¬ 
heureusement  il  est  allemand,  et  vos  sentiments 
patriotiques  ne  vous  permettraient  certainement 
pas  de  devoir  la  santé  à  un  produit  préparé  par  des 
eimemis  de  la  France.  Je  ne  vous  ferai  donc  pas 
l’injure  de  vous  le  ijrescrire,  et  je  vais  vous  en 
indiquer  mi  autre,  peut-être  moins  efficace,  mais 
qui  a  la  grande  supériorité  d’être  français  »? 

.  ha  réponse,  vous  la  prévoyez,  et  elle  e.st  naturelle. 
On  ne  peut  blâmer  un  hialade  de  ne  pas  renoncer 
à  un  traitement  utile,  pour  éviter  de  faire  gagner 
quelques  francs  à  un  négociant  allemand,  et  vous 
n’avez  pas  le  droit,  quand  il  vient  vous  demander 
un  soulagement,  de  faire  du  patriotisme  à  ses  dépens. 

Da  conclusion,  c’est  qu’il  n’y  a  qu’un  moyen, 
un  seul,  de  lutter  contre  la  prépondérance  alle¬ 
mande,  c’est  de  fabriquer  en  France  aussi  bien  et 
mieux  qu’outre-Rliin. 

Or,  il  faut  bien  le  reconnaître,  la  grande  majo¬ 
rité  des  remèdes  synthétiques,  qui  ont,  au  cours  de 
ces  dernières  années,  conquis  mie  place  brillante 
dans  la  thérapeutique,  sont,  non  seulement  de  fabri¬ 
cation,  mais  d’invention  allemande.  Protégés  iiar 
des  marques  et  des  brevets,  nous  sommes  bien 
obligés  de  les  demander  à  qui  seul  a  le  droit  de  les 
fabriquer. 

La  question  dès  lors  se  pose  sur  son  véritable 
terrain:  Pourquoi  nos  fabricants  de  produits  chi'- 
iniques  n’inventent-ils  pas  des  remèdes  nouveaux; 
des  antipyrines,  des  véronals,.des  salvarsans  ?  Sont- 
ils  moins  bien  organisés,  moins  intelligents  et 
instruits  que  les  Allemands  ? 


La  réponse  est  ;teîîîT51«^nt  complexe.  Ce  n’est 
pas  dans  les  quelques  lignes  de.  ce  libre  propos  que 
je  puis  tenter  de  l’aborder.  J e  ne  veux  qu’indiquer 
le  iirincipal  obstacle  à  l’émancipation  rêvée  par 
l’Académie  de  médecine,  et  cet  obstacle,  c’est  la 
mentalité  propre  à  nos  milieux  médicaux,  scien¬ 
tifiques  et  universitaires. 

TTn  industriel,  mi  cliimiste,  est  incapable  de  pour¬ 
suivre  seul  la  recherche  des  médicaments  nouveaux. 
Pour  orienter  ses  études,  pour  étudier  les  propriétés 
pharmacodynamiques  des  corps  sortis  de  ses  creusets, 
il  a  besoin  du  concours  de  physiologistes  et  de  cli¬ 
niciens.  En  Allemagne,  des  professeurs  de  clinique, 
de  thérapeutique,  n’hésitent  pas  à  se  faire  leurs 
collaborateurs.  Ils  étudient  le  produit  nouveau. 
S’ils  lui  découvrent  des  propriétés  intéressantes,  ils 
les  décrivent  dans  des  articles  publiés  sous  leur 
signature,  et  qui,  grâce  à  la  notoriété  des  auteurs, 
attirent  l’attention  du  monde  médical  entier. 
(Rappelez-vous  l’émotion  produite  par  les  publi¬ 
cations  d’Ehrlich  sur  le  606,)  Si  le  remède  fait 
fortmie,  ils  n’éprouvent  aucune  honte  à  jrartager  les 
bénéfices  avec  le  fabricant  du  produit.  Personne 
ne  s’en  surprend.  Personne  ne  les  blâme.  On  con¬ 
sidère  l’argent  gagné  comme  une  équitable  rému- 
néi'atioii  de  leur  travail,  et  on  lemr  est  reconnais¬ 
sant  d’avoir  enrichi  d’un  remède  nouveau  leur  pays 
et  l’humanité. 

Pourquoi  en  France  ne  se  produit-il  rien  de  pareil? 
Parce  (jue  nous  sommes  infectés  par  mi  terrible 
microbe,  celui  de  la  méfiance.  Le  plus  intègre  de 
nos  maîtres  publie-t-il  une  étude  élogieuse  d’un 
médicament  dont  le  nom  est  déj)Osé  par  mi  indus¬ 
triel  français?  il  se  trouve  immédiatement  des 
malveillants,  pour  suspecter  son  désintéressement  et 
son  honnêteté  scientifique.  On  insinue  qu’il  a 
une  participation  dans  les  bénéfices  de  l’industriel, 
et  on  n’hésite  pas  à  laisser  entendre  que  cette  parti¬ 
cipation  paie  non  seulement  sou  travail,  mais 
l’optimisme  de  ses  conelusions. 

Résultat  :  les  profe.sseurs  de  Faeulté,  les  médecins 
des  hôpitaux  arrivés  à  la  notoriété,  peu  désireux 
de  s’exposer  à  des  soupçons  injurieux,  refusent 
énergiquement  d’entreprendre  l’étude  thérapeutique 
des  corps  nouveaux  créés  par  l’industrie  française  ; 
mais,  comme,  en  somme,  l’expérimentation  phar¬ 
macodynamique  est  attrayante,  ils  n’hésitent  pas  à 
consacrer  leur  science  à  l’étude  des  produits  déjà 
signalés  à  l’étranger.  Nul  ne  peut  les  soupçonner 
d’être  intéres.sés  à  l’exploitation  d’mi  remède  alle¬ 
mand,  et  voilà  que,  par  un  serupule  très  honorable 
dans  son  pomt  de  départ,  déplorable  dans  ses  con¬ 
séquences,  ils  apportent  gratuitement  à  l’industriel 
étranger  la  contribution  qu’ils  ont  refusée  à  l’indus¬ 
triel  français. 

•  Dans  ces  conditions,  que  voulez-vous  que  fa.sse 
celui-ci?  Découvrît-il  le  remède  le  plus  merveilleux 
du  monde,  s'il  ne  trouve  pas  un  mmtre  de  là  méde¬ 
cine  pour  eu  étudier  les  propriétés  et  s’en  porter 
garant,  le  cas  échéant,  auprès  du  monde  médical, 
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LIBRES  PROPOS  (Suite) 


il  n’en  vendra  pas  un  flacon.  Si  le  même  produit  est 
ensuite  découvert  à  nouveau,  ou  maquillé  en  Alle¬ 
magne,  coinine  il  reviendra  avec  restaminlle  de 
savants  considérables,  les  médeciirs  français,  qui 
l’auront  ignoré  français,  le  prescriront  par  wagons 
sous  son  étiquette  allemairde.  Ce  n’est  pas  mre  sup¬ 
position  gratuite.  Oui  ne  comraît  l’histoire  de  la 
fonnine  de  Bardet,  ignorée  sous  son  nom  français, 
jusqu’au  jour  où,  étiquetée  urotropine  par  un 
industriel  allemand,  elle  irons  revint  célèbre? 

Blr  bien  !  et  c’est  là  que  je  voulais  en  venir, 
tant  que  notre  mentalité  française  ne  sera  pas 
changée,  tant  que  la  collaboration  des  scientiflques 
et  des  industriels  ne  sera  pas,  je  ne  dis  pas  tolérée. 


mais  encouragée  par  l’opinion,  tant  que  celle-ci 
ne  fera  pas,  à  des  savants  d’honorabilité  incontes¬ 
table,  l’honneur  de  les  supposer  incapables  de 
subordonner  leurs  conclusions  scientifiques  à  des 
questions  d’intérêt,  l’industrie  des  remèdes  synthé¬ 
tiques  est  condamnée  à  végéter,  et  nous  resterons, 
bon  gré,  mal  gré,  les  tributaires  de  l’Allemagne. 
Certes  la  (luestion  est  complexe,  et  il  faudra,  pour 
arriver  au  but  que  nous  rêvons,  réformer  des  tarifs 
douaniers,  des  lois,  des  décrets,  mais  tout  eela  ne 
Sîrvira  de  rien,  si  nous  ne  réalisons  auparavant  ce 
problème  difficile  :  réformer  notre  mentalité. 

G.  lylNOSSIER. 


NOUVELLES 


Morts  au  champ  d’honneur 

MM. 

FÉray,  André,  médecin-major  de  1^“  classe. 

LEI'EBVRE,  Charles,  médecin-major  de  2=  classe. 

Rui’EINGICR,  René,  étudiant  en  médecine,  soldat  infir- 

Sainï-Yves  MEnahd,  Pierre,  interne  des  hôpitaux  de 
Paris,  médecin  auxiliaire. 

Cités  à  l’ordre  du  jour  de  l’armée  (Suite) 

TenoT,  Charles-Auguste,  médecin  auxiliaire  :  tombé 
glorieusement  en  se  portant  avec  ttn  rare  mépris  du  danger, 
sous  un  feu  violent  d'artillerie,  jusque  sur  la  ligne  de  feu 
pour  y  panser  des  blessés. 

Nécrologie 

Le  D'  Alfred  Gasnier,  de  Montsurvent,  prés  Cou- 
tances.  —  Le  L)r  Augusto  Cliiago  IhNTO,  du  Brésil, 
décédé  à  Paris.  ■ —  Le  Dr  Loeeeer,  le  professeur  alle¬ 
mand  qui  découvrit  le  bacille  de  la  diphtérie.  —  Le 
Dr  lyAVAD,  médeciu-iuajor  de  ir“  classe  en  retraite, 
décédé  à  Granville.  —  I,e  Dr  Jean  BüUchardaï,  mé¬ 
decin-major  de  ir“  classe  en  retraite,  frère  du  membre 
de  l’Académie  de  médecine,  professeur  honoraire  de 
l’École  supérieure  de  pharmacie  de  Paris. 

Hôpitaux  et  Ambulances 

inauguration  de  i’hôpltai  japonais.  —  Ou  a  inauguré 
le  3  avril  dernier,  sous  la  présidence  du  général  Galliéni, 
gouverneur  militaire  de  Paris,  l’hôpital  que  la  Croix- 
Rouge  japonaise  a  installé  dans  notre  capitale,  ainsi  que 
Paris  Médical  le  rappelait  dernièrement. 

Complétons  par  quelques  nouveaux  reuseigneuieuts. 
Les  membres  de  la  mission  japonaise,  craignant  que  la 
guerre  ne  leur  permît  pas  de  se  procurer  ce  dont  ils 
auraient  besoin,  ont  tout  apporté  de  leur  pays  ;  médica¬ 
ments,  ouate,  gaze  hydrophile,  instruments  de  chirurgie, 
tables  d’opérations,  appareils  divers,  verrerie,  et  jus¬ 
qu’aux  béquilles  destinées  aux  blessés.  Un  laboratoire 
bien  compris,  malgré  son  installation  de  fortune,  permet 
auic  médecins  de  faire  sur  place  toutes  les  analyses  qui 
leur  sont  utiles  et  de  préparer  ce  dont  ils  ont  besoin, 

La  mission  compte  trente-trois  membres  :  onze  hommes 
et  vingt-deux  femmes.  L'administrateur  est  M.  T.  Kakou. 


Les  infirmières  ne  s’occupent  que  de  la  préparation  des 
pansements  ;  elles  ne  soignent  pas  directement  les 
malades,  en  raison  de  leur  ignorance  de  notre  langue; 
c'est  à  des  dames  de  la  Croix-Rouge  française  qu’incombe 
cette  tâche. 

Une  ambulance  danoise  en  France.  —  Une  ambu¬ 
lance  auxiliaire  danoise,  composée  de  trois  chirurgiens  et 
de  dixinfirmières,  va  fonctionner  dans  une  de  nos  grandes 
villes.  File  est  dirigée  par  le  professeur  EueerS  et  par  le 
chirurgien  en  chef  de  l’hôpital  communal  de  Copenhàgue, 
M.  FsciiernixG.  L’ambulance  est  de  24  lits  ;  le  personnel 
recevra  un  complément  d’infirmières  du  Danemark. 

Les  Insignes  du  service  de  santé.  — ■  Une  délégation 
du  groupe  médical  parlementaire,  composée  de  MM.  Coy- 
rard,  Doizy,  Defos,  Delom-Sorbé,  Gilbert  Laurent,  Mer¬ 
lin,  Mourier  et  l’cyroux,  a  été  reçue  par  le  ministre  de  la 
Guerre.  Cette  délégation  a  remis  à  M.  Millerand  mie  note 
émanant  de  diverses  associations  médicales  françaises, 
lesquelles  demandent  qu’aucune  modification  ne  soit 
apportée  aux  insignes  du  service  de  santé  militaire. 
Le  ministre  a  promis  à  la  délégation  d’examiner  cette 
question  avec  soin  et  avec  le  désir  de  donner,  si  possible, 
toute  satisfaction  au  corps  médical. 

L’avancement  des  médecins  auxiliaires.  —  A  une 
question  posée  par  un  député,  le  ministre  de  la  Guerre  a 
répondu  que  les  nominations  au  grade  de  médecin  adxi- 
liaire  sont  prononcées,  à  titre  provisoire,  aux  armées, 
par  le  général  commandant  en  chef.  Ces  nominations  ont 
lieu,  non  d’office  en  faveur  de  tous  les  médecins  auxi¬ 
liaires  servant  aux  armées  et  réunissant  les'  conditions 
exigées,  mais  seulement  au  fur  et  à  mesure  des  vacances. 

Chiens  sanitaires.  —  iJepuls  l’ouverture  des  hostilités, 
nos  brancardiers  ont  été  aidés,  dans  la  recherche  des 
blessés,  par  plus  de  200  chiens  de  berger,  de  toutes 
variétés. 

La  Société  nationale  du  chien  sanitaire  a  fait  mi  nouvel 
appel  pour  augmenter  le  nombre  de  ces  auxiliaires  pré¬ 
cieux.  I,es  chiens  doivent  être  susceptibles  de  dressage, 
c’est-à-dire  être  âgés  de  dix  à  vingt  mois.  Après  avoir  reçu 
leur  éducation  militaire,  ces  braves  animaux  sont  confiés 
par  le  ministre  de  la  Guerre  à  des  formations  sanitaires 
sur  le  front. 


VARIÉTÉS  (SuUe) 


'  La  marée  montante  des  scribes  d’hôpitaux  miil- 
taires.  —  Sous  ce  titre,  l’Homme  Enchaîné  du  2  avril 
dernier  critique  l'obligation  très  fâcheuse  où  l’on  met 
le  médecin-chef  d’un  hôpital,  surtout  d’un  hôpital  de  la 
zone  des  armées,  de  distraire  de  leur  service  utile  de 
nombreux  infirmiers,  pour  en  faire  des  scribes  préposés 
à  une  abondante  paperasserie. 

Sans  tenir  compte  des  demandes  de  renseignements, 
de  la  correspondance  aux  familles,  etc.,  le  médecin-chef 
d’un  hôpital  aurait  à  fournir  périodiquement  les  seize 
«  états  »  suivants  ; 

1.  —  Situation  journalière  ;  un  modèle  pour  la  région  ; 
un  modèle  différent  pour  l’armée. 

2.  —  Situation  des  cinq  jours:  un  modèle  pour  la 
région  ;  un  modèle  différent  pour  l’année. 

3.  —  État  décadaire  des  épidémies  de  tous  les  hôpi¬ 
taux  de  la  place. 

4.  —  État  des  cinq  jours  des  fièvres  typhoïdes, 
classées  par  régiment. 

5.  —  État  mensuel  des  baraques  et  tentes. 

6.  —  État  mensuel  des  fièvres  typhoïdes  par  régiment. 

7.  —  Situation  hebdomadaire  des  prisonniers  alle¬ 
mands. 

8.  —  État  décadaire  des  vaccinés  antityphoïdiques. 

9.  —  Ktat  mensuel  des  amputés. 

10.  —  État  mensuel  des  prisonniers  de  guerre. 

11.  —  État  mensuel  des  blessés:  tête,  poitrine, 
membres. 

12.  —  État  mensuel  des  ordres  de  transports  réguliers. 

13.  —  .Situation  mensuelle  d’effectifs  de  la  région. 

14.  —  État  modèle  11“  46  à  envoyer  pour  chaque 
entrée,  sortie  ou  décès,  en  indiquant  matricule,  nom, 
prénoms,  grade,  corps,  compagnie,  bataillon,  nature  de  la 
maladie,  date  de  l’entrée  ou  sortie  ou  décès.  Destination. 

15.  —  Tous  les  jours:  état  nominatif  par  nationalité 
au  contrôleur  général  Bossut,  Paris  :  entrées  avec  rensei¬ 
gnements  comuje  état  modèle  11“  46  avec,  en  plus,  gravité 
de  la  maladie,  classe  et  recrutement,  idem  pour  les  .sorties. 

16.  — ^  Statistique  du  temps,  de  paix,  octobre  1913  à 
août  1914. 

Facultés 

Faculté  do  médecine  de  Paris.  —  Par  décret,  la  Faculté 
de  médecine  de  l’aris  est  autorisée  â  accepter  le  legs  fait 
par  M.  Edouard  Desmazes,  demeurant  à  Saint-Affrique 
(Aveyron),  d’une  somme  de  60000  francs  pour  récom¬ 
penser  le  meilleur  traité  qui  paraîtra  sur  l’iuflueuza. 

Faculté  de  médecine  de  Paris.  —  Cours  de  médecine 
opératoire  spéciale.  Sous  la  direction  de  MM.  Auguste 
Broca,  professeur,  et  J .  Okinczyc,  agrégé.  —  Cours  de 
M.  Georges  PascauS,  prosecteur.  Opérations  gynéco¬ 
logiques.  L’ouverture  du  cours  a  eu  lieu  le  13  avril  courant 
à  une  heure  et  demie. 

Le  cours  aura  lieu  tous  les  jours.  Les  élèves  répéteront 
eux-mêmes  les  opérations  sous  la  direction  du  prosecteur. 

Le  nombre  des  éièves  admis  à  ce  cours  est  limité. 
.Seront  seuls  admis  :  les  docteurs  en  médecine,  français 
et  étrangers,  ainsi  (jue  les  étudiants  immatriculés  titu¬ 
laires  de  16  inscriptions.  Le  droit  à  verser  est  de  50  francs. 

S’inscrire  au  secrétariat  de  midi  à  3  heures,  les 
mardis,  jeudis  et  samedis. 


Conlérences  d'obstétrique.  —  M.  G.  LEI’AGE,  agrégé, 
a  commencé  les  conférences  d'obstétrique  opératoire 
le  mardi  13  avril  1915,  à  4  heurts  (petit  amphithéâtre 
de  la  Faculté),  et  les  continue  les  samedis  et  mardis  sui¬ 
vants,  à  la  même  heure. 

Objet  des  conférences  :  Opérations,  obstétricales 
(technique  et  indications).  Dystocie  maternelle.  Les  ma¬ 
noeuvres  obstétricales  seront  faites  les  mardis  et  samedis, 
à  2  heures,  à  l’Ecole  pratique. 

Chirurgiens-dentistes.  —  Une  session  d’examens  Con¬ 
duisant  au  diplôme  de  chirurgien-dentiste  s’ouvrira  à  la 
Faculté  de  médecine  de  l’Université  de  Paris,  savoir  : 

I.  —  Examen  de  validation  de  stage  dentaire.  La  ses¬ 
sion  s’ouvrira  le  lundi  14  juin  1915. 

II.  —  Deux  premiers  examens  de  fin  d’année  et  pre¬ 
mière  partie  du  troisième.  La  session  s’ouvrira  le  lundi 
21  juin. 

III.  —  Deuxième  partie  du  troisième  examen  de  fin 
d’année.  La  session  s’ouvrira  le  lundi  12  juillet  1915. 

Pour  les  conditions  détaillées,  s’adresser  au  secrétariat 
de  la  Faculté  de  médecine. 

Une  session  d’examens  pour  le  diplôme  de  chirurgien- 
dentiste  s’ouvrira  le  5  juillet  1915. 

Pour  les  pièces  à  produire  et  les  consignations,  s’adres¬ 
ser  au  secrétariat  de  la  P'aculté  de  médecine. 

Les  examens  auront  lieu  à  partir  du  5  juillet  igifi. 

Université  de  Nancy.  —  M.  le  recteur  de  l’académie 
de  Nancy  est  autorisé  à  accepter,  au  nom  de  l’université 
de  cette  ville,  aux  clauses  et  conditions  énoncées  dans  le 
testament  sus-visé,  le  legs  d’une  somme  de  30  000  francs 
fait  à  ladite  université  par  M""  Gautier  (Marie-Pauline). 
Cette  somme  sera  partagée  par  moitié  entre  la  Faculté 
de  médecine  et  la  Faculté  des  sciences  de  l’université 
de  Nancy. 

Nouvelles  diverses 

La  «  Maison  du  Médecin  »  pendant  ia  guerre.  — 
L’œuvre  de  la  «  Mai.sou  du  Médecin  »  n’a  pas  cessé  de 
fonctionner  malgré  les  hostilités,  sans  toutefois  donner 
asile,  pour  le  moment,  à  de  nouveaux  pensionnaires. 
Mais  les  retraités  admis  avant  la  guerre  continuent 
d’être  hébergés  et  choyés  comme  par  le  passé. 

I<e  Dr  Paul  Reynier,  président,  et  le  Dr  Lucien  NasS, 
secrétaire  général,  tiennent  toujours  avec  dévouement  et 
habileté  les  rênes  de  la  direction  et  de  l’administration, 
aidés  du  concours  d’un  des  vice-présidents,  M.  ïhibou- 
EET,  et  de  celui  des  autres  membres  du  conseil  d'adminis¬ 
tration  présents  à  Paris. 

Mission  sanitaire  française  en  Serbie.  —  D’après  une 
nouvelle  de  Nisch,  une  mission  sanitaire  composée  de 
quarante  médecins  français,  conduite  par  le  colonel 
Jambert,  est  arrivée  dans  cette  ville.  Parmi  ces  médecins 
se  trouvent  le  D'  Nicole,  de  l’Institut  Pasteur,  et  le  D' Gas¬ 
ton,  de  l’hôpital  Saint-Louis. 

Les  hôpitaux  des  différentes  villes  serbes  commencent, 
paraît-il,  à  se  ressentir  efficacement  de  cet  opportun 
concours,  vu  le  surmenage  du  corps  médical  serbe. 

Offres  et  demandes.  —  M.  Plaisant,  aide-major  de 
2'  classe,  ambulance  lo/iil,  secteur  postal  n“  iii,  cherche 
à  permuter  avec  un  confrère  dé.signé  pour  le  corps  expédi¬ 
tionnaire  d’Orient. 
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NOUVELLES 


Morts  au  champ  d’honneur 

MM. 

Géraudië,  médecin-major. 

IvÉPiNE,  André,  médecin  auxiliaire,  iiitemd'  des  hôpi¬ 
taux  de  Paris,  fils  de  l’ancien  préfet  de  police. 

Fëorand,  René,  sergent,  engagé  volontaire,  fils  du 
médecin  de  Lariboisière. 

Le  corps  médical  parisien  est  particulièrement  éprouvé. 
On  sait  que  les  professeurs  Haj’em,  Pinard,  AA’eiss  ;  que 
les  Df®  Leflaive,  Ollier,  et  d’autres  confrères,  sans  doute, 
dont  nous  n'avons  pas  eticore  les  noms,  onfperdu  un  fils 
au  champ  d’honiieur. 

Médecins  blessés.  —  Dr  Sa'IRIî,  de  Grenoble,  méde¬ 
cin-major,  blessé,  le  28  mars,  d’une  balle  dans  l’avant- 
bras  gauche. 

Nécrologie.  —  Le  docteur  M.  RoY,  ancien  député  de  la 
Charente-Inférieure. 

Légion  d'honneur.  —  Est  inscrit  au  tableau  spécial 
pour  le  grade  de  commandeur  :  M.  Comte,  H.-M.,  médecin- 
inspecteur,  directeur  du  service  de  santé  d’un  corps  d’ar- 
méè. 

Sont  iuscrits  au  tableau  spécial  pour  le-  grade  à’offi- 
:ciers:  • 

Dans  le  service  de  santé  métropolitain  :  Le  médecin 
inspecteur  BerthiER.  Les  médecins  principaux  BrissE- 
Saint-Macàry,  Vogeun,  Lenez,  Maiu'in,  Aevernhe, 
Beigneux,  Georges,.  Sabatier,  Lebon,  Sagrandi, 
Gai.zin,  Batut,  Sicard,  Jaubert,  Cui.tin.  Le  phar¬ 
macien-major  Cabanel.  . 

Dans  le  service  de  santé  colonial  :  Les  médecins  prin- 
.  cipaux  Capus,  Clouarp,  Bellard,  Le  Roy,  Dumas. 

Réformes  dans  le  service  de  san^é.  —  Le  ministre  de  la 
Guerre  vient  d’apporter  des  modifications  concernant  à  la 
fois  le  personnel  et  l’organisation  du  service. 

L’intérieur  du  territoire  est  divisé  en  vingt  et  une 
régions  :  chacune  de  ces  régions  sera  désormais  pourvue 
d’un  inspecteur  général.  C’est  ainsi  que  le  D"-  FEvrier. 
qui  était  directeur  du  service  de. sauté  du  camp  retranché 
de  Paris  et  qui  a  été  remplacé',  à  ce  poste,  par  le  médecin 
inspecteur  Dziewonski,  sera  chargé  de  l’inspection  géné¬ 
rale  de  la  quatrième  région,  au  Mans.  Le  D'  Vaillard, 
qui  était  directeur  du  comité  technique,  est  chargé  de 
l’inspection  générale  de  la  région  de  Paris.  ' 

L’internat  des  hôpitaux  et  le  grade  d’aideTmajor.  — ■ 
En  réponse  à  un  député  qui  s’étonnait  de  ce  que,  malgré 
la  circulaire  de  décembre  1914,  de  nombreux'  internes 
restaient  médecins  auxiliaires,  M.  le  ministre  de  la 
Guerre  a  répondu  ce  qui  suit  :  ' 

«  Les  nominations  ne  sauraient  Être  prononcées  d’office 
en  faveur  des  candidats  réunissant  les  conditions  exigées 
par  l’instruction  du  13  décembre  1914,  ou  de  telle  ou 
telle  catégorie  de  ces  candidats  ;  elles  sont  faites,  pour 
pourvoir  aux  emplois  vacants,  dans  les  limites  numériques 
arrêtées  par  fe  ininistre.  » 

En  réponse  à  une  autre  question,  M.  le  mintstre  a  fait 
^savoir  que  le  recrutement  des  médecins  aides-majors  de 
2‘‘  clas.se  de  réserve  et  territoriale  étant  largement  assuré, 
il  n’y  avait  pas  lieujdlétendre.à  d’autres,  catégories  de 
candidats  les  dispositions  pri.ses  em  faveur  des  internes. 


Les  étudiants  à  seize  inscriptions  et  le  grade  do  méde¬ 
cin  aide-major.  —  Un  député  a  demandé  à  M.  le  minis¬ 
tre  de  la  Guerre  si  les  étudiants  en  médecine  ayant  pris 
seize  inscriptions  et  passé  tous  les  examens  nécessaires 
pour  obtenir  le  titre  de  docteur  en  médecine,  mais  qui 
n’ont  pu  soutenir  leur  thèse  par  suite  de  la  mobilisation, 
peuvent,  sur  la  proposition  de  leur  chef  hiérarcliique, 
être  nommés  à  titre  temporaire,  pour  la  durée  de  la 
guerre,  aide-major  au  lieu  de  médecin  auxiliaire,  titre 
qui  leur  est  donné  de  droit  par  leurs  inscriptions. 

Le  ministre  a  répondu  ce  qui  suit  :  '«  Les  étudiants  en 
médecine  pourvus  de  seize  inscriptions  ne  peuvent  être 
-  nonunés  aides-majors  que  .s’ils  sont  élèves  de  l’école  du 
service  de  santé  militaire,  élèves  de  l’école  du  service  de 
sauté  de  la  marine,  ou  bien  internes  titulaires  des  hôpi¬ 
taux  des  villes  de  faculté  nommés  au  concours  et  ayant 
exercé  à  ce  titre  pendant  un  an  au  minimum.  » 

L’avancement  dans  le  service  de  santé.  —  D’après 
les  règlements  en  vigueur  jusqu’ici,  il  n’était  fait,  en  ce 
qui  concerne  l’avancement  dans  le  corps  de  santé  de  l’ar¬ 
mée  de  terre,  aucune  distinction  entre  le  teinps'de  paix 
et  le  temps  de  guerre. 

Pour  mettre  fin  à  cette  situation  qui  le  mettait  dans 
l’impo.ssibnité  de  récompenser  par  une  promotion  appro- 
'  priée  les  nombreux,  officiers  du  corps  de  santé  qui  se  dé¬ 
vouent  depuis  huit  mois  dans  les  corps  de  troupes  et  les 
formations  sanitaires  du  front,  M.  Milleraud  a  fait  signer 
par  le  président  de  la  République  un  décret  rendant  appli¬ 
cables  au  corps  sanitaire  les  dispositions  de  la  loi  du 
14  a-vril  1832,  suivant  la  correspondance  des  grades  des 
.  officiers  de  ce  service  avec  ceux  de  la  hîérarcliie  inilitniie. 

Gratifications  pour  les  blessures  de  guerre  entraî¬ 
nant  une  incapacité  temporaire.  ■ —  Le  président  de  la 
République  a  signé  le  décret  suivant  : 

Article  bremier.  —  Lorsque  les  blessures  reçues  ou 
dès  infirmités  contractées  au  service  par  des  militaires 
lion  officiers  lie  rempliront  pas  les  conditions  de  gravité 
•  ou  d’incurabilité  requises  par  l’article  12  de  la  loi  du 
Il  avril  1831,  pour  leur  donner  droit  à  la  pension  de 
retraite,  mais  qu’elles  seront  cependant  de  nature  à 
réduire  ou  même  à  abolir  temporairement  leurs  facultés 
de  travail,  le  ministre  de  la  Guerre  sera  autorisé  à  concéder 
à  ces  militaires  des  gratifications  renouvelables  dont  les 
taux  annuels  sont  fixés,  pour  chaque  grade,  dans  le 
tableau  annexé  au  présent  décret,  selon  la  gravité  de  la 
blessure  ou  de  l’infirmité  ainsi  calculées  : 

catégorie.  —  -Abolition  totale  non  incurable  des 
facultés  de  travail  ; 

2“  catégorie.  —  Réduction  non  incurable  des  facultés 
de  travail  évaluées  à.  30  ; 

3“  catégorie.  —  Réduction .  non  incurable  de.s  facultés 
de  travail  évaluées  à  60  pour  100  ; 

4“  catégorie.  —  Réduction  d’au  moins  50  pour  100 
incurable  ou  non  incurable  ; 

5”  catégorie.  —  Réduction  d’au  moins  40  pour  100 
incurable  ou  non  incurable  ; 

■  ■■6"  catégorie.  —  Réduction  d’au  moins. 30  pour  100 
incurable  ou  non  incurable  ; 

7“  cR/égorie.  Réduction  d’au  moms  20  pour  100 
incurable  ou  uôn  incurable .; 
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8“  catégorie.  —  Réduction  d’au  moins  lo  pour  loo 
incurable  ou  non  incurable. 

Art.  2.  —  Ra  gratification  est  accordée  eii  principe 
pour  deux  années.  Elle  peut  être  renouvelée  successi¬ 
vement,  par  périodes  d’égale  durée.  Les  gratifications 
des  trois  premières  catégories  ne  peuvent  être  converties 
qu’en  pension  si,  dans  un  délai  de  cinq  ans  au  maximum 
depuis  la  date  de  la  cessation  d’activité,  les  blessures 
ou  infirmités  des  gratifiés  réunissent  les  conditions  de 
gravité  et  d’incurabilité  prévues  par  la  loi. 

L’antialcoollsme  aux  armées.  ■ —  Nos  généraux  conti¬ 
nuent  de  se  montrer  les  persécuteurs  impitoyables  de  cet 
autre  ennemi  qui  finira,  lui  aussi,  par  être  chassé  défini¬ 
tivement  de  France  ;  l’alcoolisme. 

C’est  ainsi  qu’avec  l’approbation  du  généralissime,  le 
général  commandant  l’année  des  Vosges  a  interdit  sur  le 
territoire  occupé  par  ses  troupes  la  circulation,  l’achat 
et  la  vente  de  l’alcool  et  des  boissons  alcoolisées,  y 
compris  les  vins  de  liqueur,  les  apéritifs  de  liqueur  et 
les  fruits  à  l’eau-de-vie.  Des  sanctions  très  sévères  allant 
ju.squ’à  la  traduction  en  conseil  de  guerre  seront  appli¬ 
quées  contre  les  contrevenants. 

L’antialcoollsme  en  Angleterre.  —  i’our  donner 
l’exemple  à  son  peuple,  le  roi  fîeorges  a  interdit  d’une 
façon  absolue  la  consommation  des  vins,  spiritueux  ou 
bières  dans  la  maison  royale. 

Les  membres  du  gouvernement  anglais  ont  également 
décidé  de  bannir  tout  alcool  de  leur  cave. 

Inauguration  d’une  salle  de  rééducation  physique.  — 
D’inspecteur  général  'rROUSSAlNT,  drecteur  des  services 
de  santé  au  ministère  de  la  Guerre,  a  inauguré  dernière¬ 
ment  une  salle  de  rééducation  physique,  créée,  32,  rue 
Taitbout  (Paris  IX®),  par  le  Dr  Eachauu,  député  de  la 
Corrèze  et  président  de  la  Commission  d’hygiène  de  la 
Chambre. 

Un  certain  nombre  de  médecins  militaires  seront  ini¬ 
tiés,  dans  cet  établissement,  aux  méthodes  préconisées 
par  M.  Dachaud;  ils  iront  ensuite  organiser  des  centres 
de  mécanothérapie  dans  les  diverses  régions  militaires. 

L’association  Valentin  Haüy  et  les  aveugles  de  la 
guerre.  —  D’association  \’'alentin  Haüy,  qui  s’occupe 
dans  toute  la  France  d’environ  7  000  aveugles,  s’est  mise, 
dès  le  commencement  de  la  guerre,  à  la  disposition  du 
gouvernement  pour  s’occuper  de  nos  soldats  qui  vien¬ 
draient  à  perdre  la  vue.  Il  y  aurait  actuellement  un  mil¬ 
lier  de  ces  malheureux. 

Cette  association  s’adresse  à  la  générosité  publique  en 
faveur  de  ceux  des  aveugles  de  la  guerre  pour  lesquels  le 
gouvernement  lui  demandera  son  concours,  dans  le  but 
de  leur  apprendre  un  métier  qui,  joint  û  leur  pension  mili¬ 
taire  de  réforme,  leur  permettra  de  travailler  et  de  vivre 
dans  leur  famille.  Dés  ù  présent,  elle  eu  instruit  un  certain 
nombre. 

L’école  professionnelle  de  Lyon,  pour  les  blessés  mili¬ 
taires.  —  On  sait,  et  Paris  Médical  l’a  fait  connaître; 
que  le  gouvernement  a  déposé  un  projet  de  loi  portant 
l’ouverture  d’un  crédit  de  i  million,  pour  créer  des  écoles 
professionnelles  de  blessés.  Paris  aura  Saint-Maurice  et 
Charenton  ;  Marseille,  Nancy,  le  Havre  font  des  projets. 
^’CEuvre  d’assistance  aux  miitilés  de  terre  et  de  mer 


s’occiqiera  de  fournir  des  appareils.  Mais,  en  fait,  seule 
l’école  de  Dyon  fonctionne,  et  cela  depuis  bientôt  quatre 
mois.  On  peut  déjà  juger  les  réstiltats. 

D’école  e.st  installée  rue  Hachais,  dans  un  vieux  châ¬ 
teau.  Elle  dispose  de  cent  lits,  en  attendant  qu’avec  une 
autre  annexe  elle  dispose  de  cent  lits  nouveaux. 

D’autorité  militaire  et  le  service  de  sauté  ont  favorisé 
le  recrutement.  Il  s’agit  surtout  d’amputés  auxquels 
on  apprend  un  métier,  sans  attendre  l’appareil  qui  rem¬ 
placera  le  membre  absent. 

D  y  fl  une  classe  de  menuiserie  où  l’on  forme  des  tour¬ 
neurs,  des  ébénistes,  eu  attendant  qu’on  crée  des  arti¬ 
sans  en  jouet.  Il  y  a  des  tailleurs,  des  cordonniers,  des 
comptables,  des  dactylos,  etc. 

Un  Institut  de  mécanothérapie  pour  les  blessés  à  Pau. 
—  Une  Société  de  rééducation  des  blessés  et  mutilés  de  la 
guerre  s’est  constituée  à  Pau  et  a  créé  un  institut  de 
mécanothérapie.  Elle  s’est  chargée  de  l’achat  dos  appa¬ 
reils  et  de  l’aménagement  des  locaux.  De  fonctionnement 
eu  sera  assuré  par  J’autorité  militaire. 

De  programme  comprend  la  fourniture  gratuite  des 
appareils  qui  peuvent  atténuer  les  infirmités  résultant  des 
mutilations  ;  la  rééducation  par  des  cours  théoriques  et 
des  travaux  d’atelier,  afin  de  permettre  aux  mutilés 
d’exercer  une  profession  en  rapport  avec  leurs  aptitudes, 
et  enfin  la  recherche  des  emplois  appropriés. 

Da  société  recevra  et  entretiendra,  à  Pau,  les  blessés  et 
mutilés  qui  voudront  apprendre  un  métier  facile. 

Les  automobiles  d’ambulance  offertes  par  des 
Anglais.  —  Nous  avons  déjà  signalé  .l’aide  précieuse  ap¬ 
portée  à  nos  blessés  par  le  7înfis/i  Ambulance-  Committee 
(pré.sident  :  le  duc  de  Portland),  en  mettant  à  la  dispo¬ 
sition  de  la  Croix-Rouge  française  un  certain  nombre 
d’automobiles  d’ambulance. 

Un  premier  convoi  de  trente  voitures  est  parti  pour 
le  front,  il  y  a  un  peu  plus  de  trois  mois,  suivi,  peu  de 
temps  après,  d’un  second  convoi  d’un  même  nombre. 

1(6  troisième  convoi  est  parti  pendant  le  mois  de  février. 

Ces  automobiles,  dont  la  plupart  ont  été  offertes  par  des 
propriétaires  anglais,  sont  conduites  par  leurs  donateurs. 
A  cette  intention,  ils  ont  contracté  un  engagement  volon¬ 
taire  pour  la  durée  de  la  guerre. 

Dans  chaque  convoi  une  voiture  est  spécialement  des¬ 
tinée  aux  réparations  en  cours  de  route.  Une  autre  voi¬ 
ture  est  réservée  au  commandant  du  convoi. 

Une  quatrième  série  de  convois  semblables  est  en  voie 
d’organisation  et  de  départ. 

Offres  et  demandes.  ■ —  Docteur  non  mobilisable,  ayant 
exercé  plusieurs  années  dans  une  Ville  d’eaux,  au  courant 
de  la  Physiothérapie,  reiiiplacerait  pour  la  durée  de  la 
Saison  confrère  dan.s  une  Station  ou  dirigerait  Physio¬ 
thérapie  dans  un  Etablissement  thermal.  S’adresser 
à  M.  le  D’  Rallier,  secrétaire  de  la  Revue  Hydrologica, 
180,  avenue  Victor-Hugo,  Paris. 

Un  docteur  du  Loiret,  mobilisé,  mettrait  volontiers  à 
la  disposition  d’un  confrère  évacué  ou  belge,  pouvant 
exercer  en  France  pendant  la  guerre,  sa  clientèle  et  son 
domicile  tout  meublé.  Petite  commune  agréable  reliée  à 
Orléans  par  chemin  de  fer.  Da  pharmacie  faite  par  le 
médecin. 
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L’appel  de  la  Serbie  au  concours  des  médecins  des 
nations  alliées.  —  Voici  la  teneur  de  la  dépêche  de 
M.  Millerand,  ministre  de  la  Guerre,  à  M.  le  directeur  du 
Service  de  santé  du  Gouvernement  militaire  de  Paris  : 

«J'ai  l’honneur  de  vous  faire  connaître  que  lé  Gou- 
«vernement  serbe,  se  trouvant  impuissant  à  combattre 
«les  épidémies  de  typhus  exanthématique,  de  variole  et 
«  de  fièvre  récurrente,  qui  sévissent  dans  l'armée  serbe 
«  et  dans  la  population  civile,  vient  d'adresser  un  pressaiit 
«appel  aux  puissances  alliées,  demandant  à  chacune 
«  100  médecins.  J’attache  le  plus  grand  prix  à  ce  que 
«  l’armée  française  réponde  d’urgence  à  cet  appel. 

«  I.(es  avantages  ci-après  seront  accordés  au  personnel 
«  désigné  : 

«  1“  11  aura,  vis-à-vis  de  l’armée  serbe,  le  grade  supé- 
«  rieur  à  celui  qu’il,  a  dans  l’armée  française.  Les  ques- 
«  tions  de  solde,  indemnité  d’entrée  en  campagne, 
«  indemnités  diverses,  ainsi  que  celles  concernant  les 
«  honneurs  et  préséances  seront  réglées  sur  ledit  grade 
«supérieur,  à  dater  du  jour  de  l’embarqueuieut  à  Mar- 
«  seille,  jusqu’au  jour  de  la  rentrée  sur  le  territoire 
«  national. 

«  Les  indemnités  concédées  sont  leS  suivantes  :  i  "  ludem- 
«  Jiités  spéciales  d’entrée  eu  campagne,  se  cumuleront, 
«  s’il  y  a  lieu,  avec  celle  qui  aura  pu  être  perçue  anté- 
«  rieurement,  savoir  :  officiers  supérieurs,  i  200  francs  ; 
«  médecin-major  de  2“  classe,  i  000  francs  ;  médecin 
«  aide-major,  700  francs  ;  médecin  auxiliaire,  150  francs. 

«  2“  Solde  ;  sera  la  solde  coloniale  (aux  colonies). 


«  3“  Indemnité  journalière  spéciale  de  vivres  eu  cam- 
«  pagne  :  officiers  supérieurs,  10  francs  ;  médecin-major 
«  de  2’-’  classe,  7  fr.  50  ;  médecin  aide-major  7  fr.  .30  ; 
«  médecin  auxiliaire,  4  francs. 

«  4"  L’indemnité  d’entrée  en  campagne  sera  payée 
«  intégralement  avant  le  départ. 

«  5“  Le  chef  de  la  mission  recevra,  avant  le  départ,  pour 
«  l’ensemble  du  personnel,  une  avance  correspondante 
«  à  un  mois  de  solde  et  les  indemnités  calculées  sur  les 
«  bases  indiquées  ci-dessus. 

«  Celte  avance  sera  payée  eu  or  ou  eu  billets  de  banque 
«  français. 

«  6"  La  solde  et  les  indemnités  ci-dessus  mentionnées 
«  seront  au  compte  du  Gouvernenieut  français  ;  elles 
«  seront  payées  en  Serbie  par  intermédiaire  de  la  Banque. 

«  Je  vous  prie  de  vouloir  bien  porter  d’extrême  urgence 
«  ces  dispositions  à  la  connaissance  des  médecins  de 
«  l’armée  active  et  des  réserves  sous  vos  ordres  et  ni’adres- 
«  ser  le  plus  tôt  possible  et  par  télégramme,  au  fur  et  à 
«  mesure  des  adhésions  qui  vous  parviendront,  les  noms 
«  des  médecins  de  tous  grades  consentants  à  être  détachés 

Paris  Médical  a  déjà  publié  à  ce  sujet  une  note  éma¬ 
nant  de  la  légation  de  vSerliie  à  Paris. 

Cours  d’Hygiène  et  de  clinique  de  la  première  enfance. 

—  M.  le  professeur  Marfan  reprend  ce  cours,  à  \' Hôpital 
des  En fants- Malades  (l49.ruedeSèvre,s),le  samedi  24  avril, 
à  4  h.  1/2,  et  le  continuera  chaque  samedi  à  la- même  heure. 
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La  tuberculose  de  l'enfant. 
Traitement  de  ses  formes  mé¬ 
dicales  et  chirurgicales  par 
la  tuberculine,  par  le  D'  Lu¬ 
cien  JEANNERRT,  chef  (le  clinique 
à  l’hôpital  des  enfants  de  Bâle. 
Préface  par  M.  le  Dr  HuTinei,, 
professeur  de  médecine  infantile 
de  la  Faculté  de  Paris,  i  vol.  in-8 
de  205  pages,  avec  figures  :  6  fr. 
(Librairie  J. -B.  Baillière  et  fils, 
.  19,  rue  Hautefeuille,  à  Paris). 

Très  prônée  à  l'origine,  puis 
complètement  délaissée,  la  tuber¬ 
culine  dans  le  traitement  de  la  tu¬ 
berculose  revient  à  Tordre  du  jour. 

L’étude  des  réactions  cutanées, 
provoquées  chez  les  sujets  tubercu¬ 
leux  par  l’action  des  tuberculines,  a 
été  reprise.  Le  D'  Mantoux,  modi¬ 
fiant  le  procédé  initial,  a  imaginé 
Tintradermo-réaction,  et  ,  indiqué 
de  façon  précise  que  la  voie  intra- 
3  tmiq  ne  peut  cire  utilisée  pour 


administrer  la  tuberculine  :  il  a 
montré,  notamment,  que  les  injec¬ 
tions  intradermiques  ne  provoquent 
pas  seulement  des  réactions  en  rap¬ 
port  avec  la  sensibilité  des  sujets, 
mais  qu'elles  ont  une  réelle  activité 
thérapeutique.  Pour  lui,  les  réactions 
cutanées  permettent  de  doser  et  de 
contrôler  le  traitement  tout  en  met¬ 
tant  à  Tabri  des  réactions  géné¬ 
rales  et  des  réactions  de  foyers. 

C'est  en  partant  de  cette  concep¬ 
tion  que  M.  le  Dr  Jcanneret  a  pu 
d’abord  contrôler,  grâce  à  Tintra^ 
dermo-réaction  pratiquée  métho¬ 
diquement,  les  effets  des  injections 
sous-cutanées  de  tuberculine,  puis 
traiter  par  les  injections  intrader¬ 
miques  les  diverses  manifestations 
de  l’infection  tuberculeuse. 

Sans  doute,  il  n’a  pas  toujours 
enregistré  des  simcès,  mais  il  a  pu, 
voir  quels  sont  les  cas  dans  lesquels 
on  peut  réussir,  et  ceux  où  Ton  doit 
échouer.  Les  résultats  obtenus  spnt  . 
extrêmement  intéressants  ;•  ils  mé¬ 


ritent  d’être  connus  et  contrôlés. 

L’étude  qu’il  a  faite,  dit  le  pro¬ 
fesseur  Hutinel  dans  la  préface  (ju’il 
a  écrite  pour  ce  livre,  ouvre  aux  mé¬ 
decins  une  voie  dans  laquelle  ils 
peuvent  s'engager  sans  appréhension, 
car  la  méthode  n'est  nullement  nocive. 

L’avantage  inappréciable  que  lui 
attribue  son  auteur  et  qui  ne  nous 
laisse  pas  indifférents,  c’e.st  qu’elle 
permet  de  traiter  les  enfants  tuber¬ 
culeux,  même  les  petits,  surtout  dans 
les  formes  d’infection  bacillaire  à 
lente  évolution,  comme  les  tuber¬ 
culoses  ganglionnaires  et  osseuses. 

Il  ressort  du  travail  de  M.  le 
Dr  Jeauneret  une  idée  qui  peut  deve¬ 
nir  féconde  et  qui,  en  tout  cas, 
mérite  d’être  connue  et  appliquée. 
M.  Hutinel  dit  qu’il  la  présente 
d’autant  pliis  volontiers  aux  méde¬ 
cins  français,  que  la  méthode  de 
Mantoux  est  née  dans  son  service  de 
clinique,  et  que,  l’ayant  vue  naître, 
il  ne  peut  manquer  de  faire  des 
vœux  poiir  son  succès. 
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Extrait  gastrique  i 

MONCOUR 

Extrait  hépatique 

MONCOUR 

1  Extrait  pancréatique  j 
j  MONCOUR  j 

Extrait  entéro'paDcr^atigue 

MONCpVK 

'  Extrait  intestinal 

MONCOUR 

Maladies  du  Foie 

Hypopepsie  Diabète  par  anhépatle 

fin  splutniliiics  ‘  ^  dosée.s  d  30  e/gr.] 

do,>ées  à  0  or  iiô  ?’’• 

■'  ■  bn  suppositoires 
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Diabète  Affections  intestinales  ! 

par  hyperhépatle  Troublèfe  "  ! 

Ensphérutines  dyspeptiques  i 

En  supposiMrei  En  sphérulines'  j 

dosés  à  i  gr.  dosées  d  gS  r./gr.  1 

De  2  k.lO  «phérulinos  p.  jour  Do  1  k  4  sphèruliiies  j 

fl  J  tes  Hôpitaux  de  Paris.  Elles  ne  se  dédorent  que  èur , 

Çonstlpatlon 

Entérite 

muco.membraneuse 

En  spMrulines  . 

.  dosées  d  30  rigr. 

Do  2.li  6  epliériilines 
,.  .  pnr  jour. 
prescription  médicale. 

Médication  totale  des  mâladieé  du  Foie  et  des  voies  biliaires 


0  ROTH  ERAPl  ESI 

I  HÉPATIOUEetBILIAIRE 

I  ASSOCIÉES  aux):HOLAG06UES  J 


PANBILINE 


une  à  4  cuilleréesà  entremets  par  jour 
Privclii  riaoion  fi  rps  iniiipsnliarniafrifi'î 


LITHIASE  biliaire  ! 

CHOLÉIVIIEFAIVIILIALEI 
INSUFFISANCE  HÉPATIOUeI 


TABLE  ALPHABETIQUE 

(Partie  Paramédicale,  XVI) 


Abcès  ccicbcllfiix  (l’origine 
otiticiiic,  165. 

—  du  ])ouinon  {diagiiosUc 
des),  87. 

—  du  sein  par  ombilication 

- {traiteiiienl  eliirurgi- 

cal  des),  297. 

Al'.sinllie  (inlerdiction  de  1’), 
•149,  457- 

Alnis  des  congrès,  241. 

Académie  Roumaine,  14 1. 

—  royale  de  médecine  de 
Hclgkiue,  95. 

Accidents  du  travail  et  escro- 
ciuerie,  82,  291. 

- et  guerre,  448. 

- (loi  sur  les),  158. 

Achard,  434. 

Achondroplasiciucs  (état  men¬ 
tal  des),  327. 

Acide  picriciue  (épidémie  de 
faux  ictères  provocpiée  par 
l’ingestion  d’),  373. 

Addisomiismc  (pigmentation 
cutanée  et)  dans  le  syn¬ 
drome  de  Basedow,  327. 

Adénites  iliacpies  tubercu¬ 
leuses  simulant  la  coxal¬ 
gie,  165. 

Admission  directe  des  méde¬ 
cins  civils  dans  l’armée 
active,  28g. 

Aérophagie  (traitement  de  1’), 

131- 

Agrégation,  270.  . 

—  des  écoles  de  pliarmaeie. 
97- 

Agrément  d’une  consiiltation 
de  docteurs,  257. 

Aimé  (Henri),  67. 

Aimes,  464. 

Air  (insufflation  d’)  dans  la 
plèvre  au  cours  de  la  tho- 
raccntèse,  163. 

Al,hisrt-Weil,  241. 

Albinisme  (lois  de  Naudin- 
Meiidel  dans  1’),  223. 

Albuinino  -  diagnostic  des 

éiiancliements  des  séreuses, 

215. 

Alcoolisme,  35,  2C5,  387,  393, 
425,  428,  455,  457,  470. 

—  et  mortalité  infantile,  387. 

—  (société  de  tliérapcutkiue 
et  lutte  contre  1’),  462. 

AlcoolKpies  (tuberculose  pul¬ 
monaire  chez  les),  217. 

Aliénation  mentale  chez  les 
employés  de  cliemin  de  fer, 

Aliinentation  duodénale,  129. 
359- 

malades,  1O7. 


Allidlenient  (causes  de  non-), 

Alliot  (Henri),  147. 

Aloi)écies,  325. 

Ambard  (constante  uréoséeré- 
toire  d’),  87. 

Amhearo,  297. 

Ambulances  danoises,  455, 
466. 

—  japonaise,  4O6. 

—  nouvelle  de  Com])iègiie,  457. 

—  de  la  presse  (médaille 
des)  en  1870-71,  451. 

—  russe  de  l’aris,  443- 

—  russes  ])our  le  transport 
des  blessés  du  front  fran- 

Ambulanciércs  (cours  d’),  457. 

Ambulanciers  volontaires  de 
la  Croix  de  Genève  (mé¬ 
daille  des),  435. 

Ambulants  (mesures  de  pro¬ 
phylaxie  applicables  aux), 

383. 

Anaphylaeli(iue  (valeur)  du 
sjmdrome  luélancolie,  373. 

Anatomie  des  glandes  à  sécré¬ 
tion  interne  dans  l’athre- 
psie,  379- 

Anémie  de  la  grossesse,  259. 

—  pernieieuse,  303. 

—  (traitement  des),  425. 

Anesthésiiiues  (statut  légal 

des  inlirinières  dans  l’admi¬ 
nistration  des),  129. 

Angiomes  profonds  doulott- 
reux  des  membres,  215. 

Anormaux  psychicpies  (assis¬ 
tance  aux),  169. 

Antialcoolismc  h  l’aeadémie 
des  sciences  morales,  455. 

Antitoxine  (injections  intra¬ 
musculaires  d’)  dans  le 
traitement  de  la  diphtérie. 

Aorte  (maladies  de  1’),  225. 

Aortûpic  (iusuflisanee),  213. 

—  (rétrécissement),  213. 

Apjîrï,  223. 

Aphasie  par  hématome  dans 
la  zone  du  langage,  377. 

—  (localisation  des  centres  de 
1’),  377- 

Appareil  de  siiiroscopie,  263. 

Appendieectomie,  43. 

—  (enfouissement  appendi¬ 
culaire  après),  211). 

Aptitmie  phj-siijue  au  service 
(eiuAleinent  et)  sous  l’an¬ 
cien  régime,  399. 

Armand-Delillc  (le  1)''),  2Û9. 


Ascite  cirrhotupie  disparue 
liar  le  régime  achloruré 
et  le  vin  d’oignons,  1&7. 

—  (i)athogénie  de  1’),  167. 

Asperges,  409. 

Asseo,  373. 

Assistance  à  domicile  à  l'aris 
(libre  choix  et),  313. 

—  aux  éclopés  de  la  guerre, 

43K. 

—  médicale  gratuite,  53. 

— -  i)ublkpie  de  Paris  et  la 
gueiTc,  429. 

- de  Paris  (hôpitaux  de 

1’)  et  mobilisation,  448. 

- et  privée  (3'I"’  congrès 

d’),  169. 

—  sociale  (hygiène  et),  383. 

Association  générale  des  méde¬ 
cins  de  Ifranee,  95. 

Association  \’alenlin  llauy  et 
les  aveugles  de  la  guerre, 

Assurances  (erreurs  pharina- 
ccutitiues  et  polices  d’),  32. 

Asthme  et  syphilis,  213. 

Athrepsie  (anatomie  des 
glandes  fi  sécrétion  interne 
dans  1’),  379. 

Atrophie  Charcot  Marie  (réae- 

dans  la  névrite  interstitielle 
hypertrophiipic,  133. 

—  et  sclérose  du  corps  thy¬ 
roïde  dans  un  cas  de  rhuma¬ 
tisme  chroniiiue  défor¬ 
mant,  8y. 

Attentat  à  la  pudeur,  373. 

Automobiles  dambulances 
offertes  par  les  anglais,  470. 

Automobile  (code  ‘'j-‘  U»  379- 

Avaneement  des  médecins 
militaires.  46(1,  4O9. 

Aveugles  (clinicpie  <le  mas¬ 
seurs),  133. 

—  de  la  guerre,  .170. 

-•Vzotémie  et  mort,  297. 

Hauin.ski,  131. 

llaliinski  (conférence  île 

M.).  327. 

I),\liIN.SKI  et  IÎ,\RKÉ,  89. 

liAIlINSKI  et  Gai’iier,  131. 

li.tnONNEIX,  163. 

liAI.l'‘(Al.nERT']!.),  442. 

llALUtT  (Gn.llI-tRïl  et  ,SAL0- 

llAt-ZEH,  p'oT-oriM-,  lîARTIIÉ- 
I.EMY,  413. 

Barré,  8y. 

Hartiiéuîmy,  413, 

liattemetits  du  eietir  (désor¬ 
dres  clinkptes  des),  223. 


Baudouin  (le  IR  A.),  270, 

BumoiTiN,  133. 

IlAt’.MEL  et  M"''  GiRArn,  303. 

Bender  et  VAiTnE,sc.\L,  373. 

Bergeron  (monument  ilu  l)fj, 

Bériel,  43,  215. 

Bernard  (portrait  de  Jean), 
père  de  M>'  Réeamier,  73. 

Berïein,  301. 

Bi-;riili,on  (Geor<:i-;s),  53. 

Besson,  434. 

Bétaïnes  alKvliés  de  la  stry¬ 
chnine,  47. 

Bezançon  (P.)  et  MoRi-tAP 
(René),  375. 

Bicarbonate  de  soude  (action 
du)  sur  les  douleurs  gas- 
triiiues  tardives,  167. 

Biliaire  (irradiations  doulou¬ 
reuses  anormales  dans  la 
lithiase  de  la  vésieulel,  49. 

—  (lithiase),  31. 

—  (réactions  des  pigments  et 
des  sels)  dans  les  fèces  des 
nourrissons,  107. 

—  (rétentions)  par  lésion  de 
la  cellule  hépatkiue,  2O1. 

Billes  mercurielles’,  41 1. 

Billroth  (opinion  du  chirur¬ 
gien)  en  1S70,  440. 

Biloculation,  47. 

Bils,  33,  123,  207,  3(>3. 

Binet,  167. 

BLANC-l’KRiniCET,  115. 

Blechmann  (Germain),  49. 
53,  263,  205. 

Blennorragie  (sérothérapie  de 
ka),  133- 

—  (vaccinothéraiiie  dans  la). 

327. 

Blessé  (médecin),  447, 

—  ((ciivre  i)our  le  transport 
«les),  455- 

—  (secours  médicaux  de 
l'étranger  aux),  433. 

I  lesstires  de  guerre  (gratifea- 
tions  pour  les),  4Ü9. 

Bi-ocn  (Marcel),  87.' 

B1.0M,  299. 

lîLOUüflER  DE  CLARET,  327. 

BOCm'ILLON-jAMOtlSIX,  430. 

BoÉ,  127. 

Boigey,  163. 

BOISSEL,  41. 

Boisseiue-Bacroix,  127. 

Bonamy,  219. 

BoNNAMOtlR  et  M.ARTIN  (J  .- 

b'-),  133. 

BoNNi-rr  (I,.-M.)  et  Bacassa- 
ONE  (J.).  133. 

BoREI.,  133,  221. 

Bodiiier,  377. 

Bouillaud  (J,),  177. 

Bouillies,  ifii. 
au  riz,  400. 

Bouillon  de  légumes.  39. 


II 


TABLE  ALPHABÉTIQUE 


Botiillou  pour  malade,  Kj. 

Boukdox,  ^i. 

Bovkri,  299. 

Bovis  (du),  369. 

Braun  (PAirp)  cl  Moxtlai'r, 
261. 

Biuand  cl  Salomon,  375. 

Brill,  43. 

Bronchiciuc  (obturation)  et 
plombage  cndo-pulmo- 
nairc  par  bronchoscopie  di¬ 
recte,  131. 

Bronclioscopie  (obturation 
brondiiiiiie  et  plombage 
endo-pulmonaire  par),  131. 

Brouardel  (G.)  et  Giroux, 
373- 

Brulé,  261. 

Brûlures,  125. 

Bulbaires  (syndromes)  supé¬ 
rieurs,  215. 

Burniiam,  442. 

Burty,  219. 

Bifys,  129. 

Cauanès,  93,  415- 

Cadier  (essence  <iu  bois  de), 
son  utilisation  tliérapeu- 

Calmette  et  Guérin,  223. 

Cambassédès,  133. 

CAMPiNcni  et  Baeontaine,  55. 

Camus  (le  pi  Jean),  269. 

Camus  (Jean)  et  Roussy,  369. 

Cancers  de  l'estomac  (évolu¬ 
tion  des),  45. 

—  rectal  (protestation  contre 
l’abus  de  l’opération  abdo- 
mino-périnéale  dans  le),  43. 

—  (traitement  du)  par  le 

Cantonnet,  415. 

C,u>(iRAS  et  3Ior!;l,  375. 

Cardiopathies  cliez  les  cn- 

Carle,  327. 

Carles  (P.),  265. 

Carrieu  (Marcel)  et  Qîco- 
NOMOS,  303. 

Castaigne,  215. 

Castex,  163. 

Catacombes,  315. 

Cathelin,  157. 

Caiichoix  (le  IR)  nommé  chi¬ 
rurgien  des  hôpitaux,  59. 

CAUSSADE  et  I,EVI-I'R,VNCKEL, 


—  nerveuses  (deux  variétés 
d’incnislation  des),  221. 

Centres  de  l’aphasie  (locali¬ 
sation  des),  377. 

—  de  spé-cialités  (service  de 
santé  militaire),  444. 

Cérébelleux  (abcès)  d’origine 
otitique,  165. 

Cérémonies  médicales,  57,  94. 

—  scientifuiucs,  227. 

Certificats  médicaux  imposés 

Cerveau  (kj-stes  hj-datiques 
du)  chez  un  urémique,  221. 

CliAUER,  163. 


Concours  hospitaliers 
l'rauce  (réglement  géiié: 
d’inscription  pour  les),  i: 
—  des  cpiakers  d’Angleter 


Chevallier  (Paul),  51. 

Chiens  sanitaires,  466. 

Chimiothérapie  dans  les  trjqia- 
iiosomiases  et  la  sjqihilis,  49. 

Chimupies  (nouveautés),  379. 

Chimisme  duodénal,  49. 

Chirurgie  (jietite),  37g. 

Chirurgiai,  211. 

Chinirgiens-denlistes,  467. 

- et  service  de  santé,  43g. 

Chlonirée  (hyperchlorhj-dries 
éliminatrices  liées  à  la 
rétention),  127. 

Cholémie  familiale  congénitale 
sans  splénomégalie,  43. 

Choléra  (épidémie  de)  de 
Constantinople,  375. 

Chorée  (signe  de  la  voix  dans 
la),  299. 

—  chronique  d’Huntington 

Choréiforme'  (instabilité)  et 
insuffisance  thyroïdienne,4  9. 

Chronicpie,  67,  107,  177,  243, 


—  scientifique,  147. 

Chylurie  non  parasitaire,  41. 
Ciiuiuanleuaire  de  la  fédéra¬ 
tion  médicale  belge,  57. 

Cirrhose,  295. 

—  (traitement  de  la),  167. 
Citation  civile,  461. 

—  fl  l’ordre  du  jour  de  l’armée, 
427.  431,  436,  441.  445)  44'), 
454,  459,  463,  466. 

Citron,  43. 

Claude  (Octave),  327. 

Client  qui  s’y  connaît,  83. 
Clinique  de  masseurs  aveugles 


—  du  DI  Chauffard,  428. 

Confiture  de  lait,  325. 

Congestions  pulmonaires,  161. 

Congrès,  97. 

— ■  (abus  des),  241. 

—  d’assistance  publiipie  et 
privée  (VI"),  169. 

—  français  de  chirurgie,  97. 

- de  médecine,  97. 

—  de  riuternat  des  hôpitaux 
de  villes  de  facultés  (III“), 
II5- 

—  médical  espérantiste,  96. 

—  national  de  l’éducation 
phj'siiiue,  60. 

—  de  neurologie,  psychiatrie 
et  psychologie,  171. 

—  des  praticiens  (IV'’),  55. 

—  pour  la  protection  de 
l’enfance,  94. 

—  de  thalassothérapie,  53. 

Connaissances  idiles,  381. 

Conscience  (troubles  de  la) 

chez  certains  hémiplé¬ 
giques,  131. 

Conseil  d’hygiéue,  462. 

Constante  uréosécrétoire 
d’Ambard,  87. 

Constipation,  259. 

—  du  nourrisson  et  de  l’en¬ 
fant  (huile  de  paraffine 
dans  la),  165. 

Consultation  de  docteurs 
(ragrément  d’une),  257. 

Contravention  au  vol,  source 
d’inupiité,  77. 

Contrôle  du  lait,  383. 

Convalescents  (nos  malades  et 
nos),  379- 

Coiiueluche  (nécessité  d’liô]û- 
taux  spéciaux  pour  la),  fl 
New- York,  43. 

Cordon,  453. 

Cornet,  105,  275,  313,  435, 


Croix-Rouge  britannique,  433.. 

- P'rançaise  à  Londres, 

438. 

- -  (réglementation  du 

])0rt  des  insignes  de  la),  461. 

- (témoignage  d’un 

médecin  allemand  en  faveur 
de  la),  443. 

- italicnucen  l'rauce,  438. 

- Japonaise  en  Angle- 


—  de  soleil,  327,  430. 

- et  tuberculoses  chirur¬ 
gicales,  127. 


Damaye  et  Marangé,  413. 

Danses  (psj-chopathologie  des) 
nouvelles,  43. 

Danysz,  49. 

Décoctions  de  céréales,  39. 

—  salines,  39. 

Décorations  belges  ’  il  des 
médecins  français,  457. 

Décret  concernant  la  santé 
publique,  426. 

Diîfine  (Giacomo),  133. 

Dégénérescence  et  démence 
précoce,  301. 

—  granuleuse  et  lésions  cyto- 
lytupics  dans  le  rein  après 
ligature  ou  excision  du  rein 
du  côté  ojiposé,  215. 


Code  de  l'automobile,  379. 
CODET,  221. 

Cieur  (affections  congénitales 
du)  et  leur  pathogéiiie,  127. 
—  (maladies  du),  51,  225. 
Colère  (irritabilité  et),  221. 
Colin  (A.),  37. 

Colites,  93. 

Collin  (André),  261. 

Colonne  vertébrale  (fracture 
de  la),  377. 

Coma,  161. 

CoMBY,  165. 

Comiueul  coiiseiYer  sa  santé. 


—  thyroïde  (atrophie  et  sclé¬ 
rose  du)  dans  un  cas  de 
rliuuiatismc  chronkiuc  dé¬ 
formant,  89. 

- (iHiierplasie  compensa- 

■  trice  du),  89,  voy.  Thyroide. 

Cors,  411. 

CORSY,  369. 

CouciiouD,  223. 

COUWIÜN,  135. 

Cours,  63,  99,  loi,  143,  173, 
237,  239,  274,  334,  391. 

—  d’ambulancières,  457. 

—  d’infirmières,  457. 

Court-bouillon,  409. 

COURTY,  41. 

Coutney;  371. 

Couvclaire  (le  professeur  A.), 


Delbet  (PnîRRE),  Weinberg, 
Patscheee,  329. 

Deléarde,  87. 

Deliierm,  133,  265. 

Délire  de  défervescence  (pneu¬ 
monie  du  soimiiet  et),  133. 

DEMANCHE,  413. 

Démence  précoce,  375. 

- (dégénérescence  et) ,  30 1 . 

- (voies  d’invasion  de  la) , 

223. 

—  (réflexe  oculo-cardiatfuc 

'  dans  les),  221. 

Demi-fous,  lôg. 

DENET,  373. 

Dentistes  belges,  449. 

Denture  (morphologie  iior- 
nmle  et  pathologique  de  la). 


Deresse,  32g. 

Dermatite  iiolymorfilie,  375. 
Dermites  professionnelles  (rôle 
du  système  nerveux  dans 
les),  41. 

Desclaux,  41. 

Desmaresï,  297. 

Desplats  (Henri),  51. 


III 


TABLE  ALPHABETIQUE 


ni'-TKÉ  cl  MAIIKU,  91. 

Devoir  social  du  iiicdccin,  57. 

Duvt'lder,  119. 

Diabète  insipide  et  hypophy¬ 
saire,  369. 

—  et  tuberculose,  371. 

Diagnostic,  365. 

—  des  abcès  du  poumon,  87. 

■ —  de  rage  de  la  gestation  et 

de  sa  durée,  41. 

Diététique,  3g,  85,  125,  161, 
213,  259,  295,  325,  367,  409. 

Digestive  (leçons  de  patholo¬ 
gie),  464- 

Diphtérie  (injections  intra¬ 
musculaires  d’antitoxine 
daiisle  traitement  de  la),  371 . 

—  sans  fausse  membrane,  303. 

—  (sérothérapie  de  la),  215. 

Dispensaire  antivénérien,  265. 

Dispositif  pour  radioscopie, 

radiographie  et  téléradio- 
grajjhie,  265. 

Dissociation  auriculo-ventricu- 
laire  complète  chez  une 
hérédo-syphilitique,  373. 

Distinctions  honorifiques,  61, 
235,  310,  331,  voy.  Légion 
d'honneur. 

Diurèse  (préselérosc  et  cures 
de),  297. 

Docteurs  (service  militaire  des) 
en  médecine,  2g. 

DOMINICI,  219. 

Dopter,  393. 

Douleurs  gastriques  tardives 
(action  du  bicarbonate  de 
soude  sur  les),  167. 

Droit  des  parents,  387. 

Dubois,  327. 

Duc,  369. 

DucLOS,  221. 

Dufourx  et  Dangerot,  135. 

Duguet  (le  D'),  268. 

Dujardin,  217.  ■ 

DuMiFREScoetl’opEsco,  297. 

Dumont,  215. 

Duodénale  (alimentation),  129. 

—  (chimisme),  49. 

Duodénum  (ulcère  du),  163. 

Dupuicn,  301. 

DUPUY  DE  ITrENELUÎ,  219. 

Durand,  155,  167.- 

Durillons,  411. 

Dyspepsies,  41 1. 

Dysphagie  des  phtisiques,  325. 

Dystocie  (périnéorrliaphic, 

Ifau  chaude  (moyen  de  se  pro¬ 
curer  de  1’),  429. 

—  potable  (alimentation  de 
l’aris  en),  359. 

—  (stérilisation  de  1’)  par  le 
soldat,  429. 

—  luinéiales  (indications  des) 
dans  les  malndies  de  peau  et 
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Masseurs  aveugles  (clinique 
«le),  133.  : 


jlAt'RiAC  et  Philip,  261. 
Mayet.  47,  327. 

Mazzolani,  413. 
Mécanothérapie  (institut  de) 
pour  blessés,  470. 

Médaille  des  ambulances  de 
la  presse  en  1870-71,  45t.  | 


—  dans  le  (lassé,  19. 

—  dans  Pline  l’ancien,  317. 

—  et  poésie,  73,  157,  3')3,  4.S7. 

—  (premier  livre  de),  434. 

—  (menus  propos  de),  381. 

Médecins  (admission  directe 

des)  civils  dans  l’année 
active,  289. 

—  allemands,  435. 

— •  auxiliaires,  439. 

—  auxiliaires  (avancement 
des),  466. 

—  belges,  449. 

—  de  Berlin,  malades  cl 
p.ain  KK,  437. 

—  blessés,  423,  431,  436,  447, 
469. 

—  (devoir  social  du),  37. 

—  français  prisonniers  en 
Aliemagnc,  431. 

—  des  hôintaux  de  Paris 
(nouveaux),  269. 

—  et  impôts  pendiinl  la 
guerre,  43». 

—  insi)ecteurs  des  é-colcs,  424. 

—  et  instruction  primaire,  107. 

—  militaires  sur  le  front,  439. 

— •  mobilisés  (sort  des),  437. 

- et  impôts,  443. 

- (relève  des),  443. 

■ —  non  mobilisé,  431. 

—  (patente  des),  434- 

—  scolaires  (rôle  social  de.s), 

—  pour  la  Serbie,  4fi2. 

Médicaments  nouveaux  (for¬ 
mulaire  des),  430. 

- (revue  des),  442- 

Médiailions  sj-mptoinaticines, 
303- 

Médico-militaires  (questions) , 
29. 

Mélancolie  (valeur  anapliylac- 
ticpie  du  syndrome),  373. 

Meltzer,  371. 

Membres  (angiomes  profonds 
douloureux  des),  215. 

—  inférieurs  (sjqihilis  et  arlé- 
rites  oblitérantes  des),  327. 

Meinento  de  la  «piinzaine,  65, 
102,  144,  174,  239,  274,  311, 
334,  391. 

Ménétrier  (le  D')  est  élu 
membre  de  l’académie  de 
médecine,  307. 

Méningés  (étals)  dans  la  scar¬ 
latine  et  urémie  scarlali- 


■-  Méningites  latentes,  43. 

—  syphililiiiues,  87. 

—  tuberculeuse,  373- 
Ménopause  (obésité de  la),  163, 

•-  Mercurielles  (billes),  411. 
Mf-rle  et  CoPR-noN,  135. 
Mésentère  (iléchirure  du),  45. 
Mésothoriuni,  son  ulilis.ation 
médicale,  327. 

Méthode  et  direction  de  la  spé- 
I,  cialité  olo-rhino-laiyngolo- 

gi(|uc,  129. 

[,  Mierobiologi<iue  (technique), 
I,  4.34. 

Microfilaires,  163. 
l,  Microscopie  clinicpie,  379. 
Migraine,  411. 

—  ophtalmoplégique  et  li¬ 
quide  céphalo-rachidien. 


Misserey,  261. 

Mission  sanitaire  française  en 
Serbie,  467. 

Mitrales  (la  nioqihinc  dans 
les  affections),  263. 

Modot,  434. 

Moelle  (tumeur  de  la),  131. 

délie),  266. 

Molin,  119. 

Moll-Wiciss,  379. 

Monoplégie  double  dissociée, 


—  Marey  (inauguration  du), 
94,  227. 

—  Charles  l'rédéric  Mohr,  266. 

—  au  Di  ftmile  Reymond,  457. 

Moreaii  (René),  375. 

Morel,  373. 

Morin,  371. 

Morphine  (mode  d’emploi  de 
la),  dans  les  affections  mi¬ 
trales,  263. 

Morphologie  normale  et  patho- 
logùpie  de  la  denture,  133. 

Mort  et  azotémie,  297. 

—  rapide  après  ponction  lom¬ 
baire,  327. 

Mortalité  infantile  (alcoolisme 
ut),  3»7. 

Morts  au  champ  d’honneur, 
423,  427,  431,  436,  447,  457, 
461,  486,  469, 

Mo.sxY,  JAVAL,  Dumont,  213. 

Mouches,  329. 


Mouret  (M"'),  369. 
Mousson-D.vnaiize,  3 
MOUTOT,  127. 


Mutilés  (école  pour  les),  443. 

—  (fédération  nationale  d’as¬ 
sistance  aux),  447. 

—  pauvres  (onivre  des),  433. 
Myasthénie,  hjTiertropliie  des 

os  du  crâne,  altérations  des 
glandes  à  sécrétion  interae, 
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Mycicarditts  régionales  (éliule 
graphkiue  et  aiiatonikiue 
<le),  301. 

—  et  rhuinatisiiie  articulaire 
aigu,  303. 

Nadal,  167. 

XANTA,  373. 

Natalité  traii(,-aise  «11913,387. 

Naudin-Memlel  (lois  de)  dans 
l’espèce  humaine,  223. 

Nécrologie,  63,  99,  143,  173, 
237,  268,  273,  31 1,  334,  367, 
389,  423,  424.  430,  432,  438, 

444,  455,  457,  4<5i,  4Û6,  469- 

Néosalvarsan  (injections  intra¬ 
rachidiennes  de),  217. 

—  (injections  intraveineuses 
de)  dans  rhérédos\3ihilis, 
263. 

—  dans  la  kératite  syphili¬ 
tique,  413. 

Néphrites  (pronostic  au  cours 
des)  par  le  dosage  de  l’urée 
dans  le  sang,  87. 

Néiilirolithiase  bilatérale  (co- 
e.visteiice  d’une  tumeur  du 
rein  et  d’une),  41. 

Nerveuses  (deux  variétés  d'in¬ 
crustation  des  cellules),  221. 

Nerveux  (sémiologie  des  affec¬ 
tions  du  système),  137. 

Neurologie  (société  de),  89, 
221,  462. 

Neuronophagie  dans  la  polio¬ 
myélite,  301. 

Neveu,  415, 

Névrite  interstitlellehj’pertro- 
phique  (réactions  électriques 
dans  l’atrophie  Cliarcot- 
Jlarie  et  dans  la),  133. 

Nicolas  et  Gatè,  265. 

Nicolas,  JIoi’tot  et  üalé, 

Nouècourt,  51,  442. 

Nobécourt  et  Maillet,  167. 

Nohécourt  et  Nadal,  167. 

Nobécourt  et  Philiwon,  167. 

NoBÉCOtlRT  et  SCIIREIBER, 
223. 

Nogier  et  Jean-  Reyxard,  41. 

Noir  (J.),  87. 

Nomades  (mesures  de  prophy¬ 
laxie  applicables  aux),  383. 

Non-allaitement  (causes  de), 
329- 

Notes  médiai-militaires,  429. 

Nourrices  (régime  pour),  367. 

Nourrissons  (hémoconies,  ré¬ 
actions  des  pigments  et  des 
sels  biliaires  dans  les  fèces 
des),  167. 

—  (huile  de  paraffine  dans  la 
constipation  du),  105. 

—  malades  (alimentation  su¬ 
crée  des),  167. 

—  (technique  '  des  prélève¬ 
ments  de  sang  et  des  injec¬ 
tions  intraveineuses  chez 
les),  49. 

Nouveautés  chimiques,  379. 

Nouvelles,  59,  94,  137,  171, 
231,  369,  307,  331,  383,  385, 

387,  417,  423,  42.5,  427,  431, 

43f>,  437,  439,  44I,  443,  447, 
455,  457,  4<'I,  4Û6,  469. 

Nu  an  théâtre,  275. 


Obésité  de  la  ménopause, 
163. 

Obturation  bronchkinc  et 
plombage  endo-pulmonaire 
par  bronchoscopie,  131. 

(lîCON’OMos,  303. 

Oîufs,  213. 

(lîuvre  de  la  fédération  natio¬ 
nale  d’assistance  aux  muti¬ 
lés  des  armées,  447. 

—  des  mutilés  pauvres,  433. 

—  de  la  tasse  de  café,  444. 

— •  pour  le  tran.sport  rapide 

des  blessés,  453. 

Officiers  d’académie,  14 1. 

—  d’instruction  imblique,  141. 

Onguent  cadicpie,  213. 

Ophtalmologie  (précis  d’),  415. 

Opinion  du  chirurgien  Billroth 

en  1870,  440. 

Opium  (ligue  contre  1’),  387. 

Oijothérapicpics  (stérilisation 
des  liquides)  i)ar  les  raj’ons 
ultraviolets,  47,  131. 

Orangeade,  293. 

Orchestre  médical,  171. 

Oreillons  avec  a'<léme,  297. 

OsGooD,  329. 

Ostéosarcome  (iiéroné-greffon 
de  choix  dans  les  opérations 
pour),  301. 

—  (résections  osseuses  pour) 
réparées  par  un  transplant 
libre  jnis  sur  le  péroné,  91. 

Otogènes  (torticolis),  163. 

Oto-rhino-laryngologiqne  (mé¬ 
thode  et  direction  de  la  si)é- 
cialité),  129. 

Otorrhée,  325. 

Oxyde  de  carlame  (intoxica¬ 
tion  par  1’),  329. 

l’ACTET,  373. 

Paget  (maladie  de),  373. 

l’AILLARD,  223. 

Pain  KK,  médecins  de  Berlin 
et  malades,  457. 

PAISSEAU,  223. 

Paludisme  sans  anoi^hélisme, 

163- 

Pancréatiques  (valeur  compa¬ 
rative  du  chimisme  dnodé- 
nal  avec  les  procédés  d’exa¬ 
men  des  fonctions),  49. 

Paraffine  (huile  de)  dans  la 
constipation  du  nourrisson 
et  de  l’enfant,  165. 

Paralj-sie  générale  (hypother¬ 
mie  cyclique  dans  la),  375. 

- et  sjqfiiilis,  261. 

- â  sj-philis  extragéni¬ 
tale,  373. 

—  infantiles  graves  (traite- 
incnt  orlhopétlkine  des),  41. 

—  radiale  à  type  siituniin 
consé-cutive  à  une  poliomyé¬ 
lite  infantile,  133. 

Paraplégie  avec  double  lésion 
méxliülaire,  221. 

—  spasmodique  hérédo-syphi¬ 
litique  des  enfants,  87. 

—  siKismodique  par  com- 
l>ression,  133. 

Paratyifiiiiine  B  (pleurésie  pu¬ 
rulente  à),  41. 

PARÉ  (Ambroise)  à  la  Société 
de  chirurgie,  139. 


Patente  des  médecins,  434. 

Pathologie  digestive  (leçons 
de),  464. 

—  interne,  223. 

Patsciieef,  329. 

Pautrier,  263,  413. 

Peau  (indications  des  eaux 
minérales  dans  les  maladies 
de),  369. 

—  (rougeurs  de  la),  411. 

Pédiatrie  (société  de),  163. 

PÉiiif  et  Mouret  (M“'),  369. 

Pélissier,  89,  297. 

l’ÉLissiER  et  Borel,  133,  221. 

Péniches-ambulances,  440. 

PERDRIZET,  31,  291. 

Perforation  d’ulcère  duodé- 

nal,  377. 

Périnéorrhaphie,  cause  de  dj'S- 

l'éritoine  (danger  du  lavage 
du)  à  l’éther,  43. 

Péritonites  tuberculeuses  en¬ 
kystées,  369. 

Péroné,  greffon  de  choix  dans 
les  opérations  pour  ostéo¬ 
sarcome,  301. 

PERRIN  (Maurice),  198, 

Periun  et  Mouot,  434. 

Pescher,  263. 

l’este  et  chronogramme,  333. 

—  (lutte  contre  la)  eu  Pro¬ 
vence,  sous  la  Régence,  337. 

Petite  chirurgie  pratique,  379. 

PEUGNTEZ,  45. 

Peur  (épidémies  et),  333. 

Peytel,  32,  82,  122,  158,  256, 

Pharmaceutiques  (erreurs)  et 
polices  d’assurance,  32. 

—  (produits)  allemands,  463. 

l’harmaciens  belges,  449. 

—  militaires  (recrutement 
des),  430. 

—  mobilisés,  434. 

- (relève  des),  443. 

- (utilisation  des),  438. 

Phénolphtaléine,  369. 

Philip,  261. 

PlHLIPPON,  167. 

Phtisiques  (dj'sphagie  des), 

325- 

Pigmentation  cutanée  et  addi- 
sonnisme  dans  le  syndrome 
de  Basedow,  327. 

PiGNOT,  301. 

Piqûres  d’insectes,  83. 

l’iSK,  43. 

PlTULESCO,  133. 

Plaies  de  poitrine  (saignée 
dans  les),  198. 

Plantier  (I,,),  77. 

Pleurésie  hémorragiiine  (ponc¬ 
tion  de  la),  327. 

—  ])unilenle  à  panitj’phique 
B,  41. 

Plèvre  (maladies  de  la),  225. 

Plombage  endo  -  pulmonaire 
(obturation  bronchique  et), 
par  bronchoscoiiie,  13 1. 

Pneumonie  (production  exi>é- 
rimentale  de  la),  371. 

—  du  souunet  et  délire  de 
défervescence,  133. 


Poésie  et  nié<leciiic,  73,  137. 
393,  457- 

Poliomyélite  (neuronopiiagie 
dans  la),  301. 

—  infantile  (paralysie  radiale 
à  type  saturnin  consécutive 
à  une),  133. 

Polyurie  consécutive  â  une 
varicelie  bénigne,  261. 

Ponction  lombaire  (mort  ra¬ 
pide  après),  327. 

—  de  la  pleurésie  hémorra- 
gi(|uc,  327. 

PoPESco,  297. 

Portrait  de  Jean  Bernard, 
père  de  M’"»  Récamier,  75. 

Postes  médicaux  vacants,  430, 
440,  449,  453. 

Potage  du  D'  Comby,  39. 

—  du  C  Méry,  39. 

—  aux  farines,  125. 

—  maigres,  293. 

—  à  la  viande,  161. 

PoTiqUET,  73. 

POULENC,  379. 

POULIOT,  127. 

Pouls  alternant  (étiologie  sy- 
lihilitique  de  cas  de),  87. 

Poumon  (diagnostic  des  abcès 
du),  87. 

—  (maladies  des),  223. 

Poussière  et  antiquités,  63. 

Pouvoir  hémolj'tique,  329, 

Practical  Hormone  Thérapie, 

456- 

Premierlivredemédecine,  434. 

Présclérose  et  cures  de  diu¬ 
rèse,  297. 

Presse  étrangère  (revue  de  la), 
43,  129,  217,  299,  371. 

—  française  (revue  de  la),  41, 
127,  163,  261,  327,  369,  413. 

Prestige  des  mots,  143. 

Produits  pharmaceutiques 
allemands,  465. 

Prognathisme  dans  la  syringo- 
myélie,  13 1. 

Prophj-laxie  applicable  aux 
ambulants  forains  et  no¬ 
mades,  383. 

Prostatique  (les  couimande- 
meuts  du),  157. 

Protection  de  l’enfance,  94. 

—  contre  les  rayons  X,  91. 

Prothèse  restauratrice  bucco- 

faciale  (manuel  de),  425. 

—  thoracique,  47. 

Pseudonymes  (usage  des), 

Pseudo-paralj’sies  de  Parrot, 
135- 

Pseudo-tabès  et  filariose,  131. 

Pseudo-tuberculose,  133. 

Psoriasis,  213. 

Psychiatrie  (société  dç),  221. 

Psj-chopathies  (régime  des), 
239- 

Psychopathologie  des  danses 
nouvelles,  43. 

l’ulinonaires  (congestions),  161. 

—  (masque  de  Kuhn  dans 
la  tuberculose),  301. 

—  (tuberculose)  chez  les 
alcooliques,  217. 

Pulpe  de  viande  crue,  161. 

Purées  de  légumes,  125. 
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.‘■■ociC't(:MneiisudlL'S,47,  89, 131, 
165,  219,  2Û3,  329,  375,  413- 

—  de  neurologie,  89,  221,  462. 

—  de  pédiatrie,  165. 

—  de  psychiatrie,  221. 

—  de  thérapeulkiue,  47,  131, 
167,  263. 

—  —  et  lutte  contre  l’alcoo- 
lisiiie,  462. 

SoRiîi,  (Andrél,  87,  163. 
SOI'QflîS,  BArDOI’IN-,  I,AN'- 
TUJOL'L,  133. 

Sot-m-KS  et  Diîuiijrm,  133- 
Sous-  araclinoïdoiuauoiuélrie. 

Spécialités  idtannaeeutiques  et 
l’exercice  de  la  pltanuacie, 

Spiroscopie  (appareil  de),  263. 
Splénomégalie  (cholémie  fami- 
liiile  congénitale  sans),  43. 
Sporotriehose,  411. 

Stations  d'altitude  des  Pyré¬ 
nées,  251. 

Statisthiue  de  la  poimlation 
française  en  1913,  4i9- 
Statut  légal  des  inlirmiéres 
dans  ra<lministration  des 
anesthésiipies,  129. 

Sténose  hypertrophi<iue  du 

Stérilisation  de  l’eau  par  le 
soldat,  429. 

—  clés  licpiides  oicothérapicpies 
par  les  raj’ous  ultraviolets, 
47,  131- 

—  de  la  syphilis,  413. 
Stomatite  ’  mercurielle  chez 

les  Chinois,  413. 

Stkauss,  i6cj. 

Strychnine  (action  decitieUiues 
ciérivés  de  la),  47- 

—  (bétaïnes  alkyliésdela),  47. 
Stryclinols,  47. 

Suc  de  viande,  161. 

nourrissons  malades,  167. 
Sulfate  de  magnésie  et  salicy- 
late  de  soude  dans  le  rhuma¬ 
tisme  articulaire,  263. 
SuioioNT  et  DmioN,  127. 
Surrénalites,  301. 

StviKT  (Walter  H.),  299. 
SWINFOKD  MdWARDS,  43. 
Syndicat  des  médecins  de  la 
Seine,  448. 

Syndrome  de  Basedow  (pig¬ 
mentation  cutanée  et  addi- 
sonnisme  dans  le),  327. 

--  bulbaires  supérieurs,  215. 

—  mélancolie  (valeur  ana- 
ohylacticiue  du),  373. 

-  polyglandulaires  et  épilcp- 

—  pseu  lo-bulba’re,  89. 
Syphilis  et  artérites  oblité¬ 
rantes  des  membres  infé- 

—  à  la’  iumiérc  clés  décou- 

—  -  chimiothér.iiiie  de  lui,  ;ii. 

—  et  cuti-réaction  à  la  luc- 

—  cxtragéuitcde  qiaralysic  gc- 


Syiéiilis  et  galyl,  413. 

—  et  hémorragie,  303. 

—  (indiéations  des  eaux  miné¬ 
rales  dans  la),  369. 

—  et  ]xiralysie  générale,  261. 

—  (prcjgrés  de  la  thérapeu- 
ticpie  de  la),  43. 

—  (stérilisation  de  la),  413' 

—  (traitement  de  la)  par 
le  606,  442. 

Syphiliticpie  (cirrhose),  295. 

—  (épilepsie  chez  une),  413. 

—  (étiologie)  de  ciuehiues  cas 
de  pouls  alternant,  87. 

—  (méningites),  87. 

—  (aéo.salvarsan  dans  la  kéra¬ 
tite),  413- 

—  (récidive),  4t3. 

—  (rémfection),  263. 
Syringomyélie,  131. 

—  (prognathisme  et),  131, 

Tabes  et  zona,  133. 

Tavukxiiîk  et  Payoi,,  377, 
Techniciue  microbiologiciuc  et 
sérothérapiciuc,  434. 
Téléradiographie  (dispositif 
l)our),  265. 

Tension  artérielle  niinima,  135, 
Tkukiiîx  (!•',),  413. 

Tkksox  (Albert),  73. 

Thé  (préi)aration  du),  425. 
Thalas,sothénipic  (congrès  de), 
53- 

Tiiéolrromiuc  cristallisée  et 
impuretés  de  la  theobromine 
commerciale,  47. 
Thérapenticiue  antisyphili  - 
ticpie  (progrès  de  la),  43, 

—  (formules),  83,  125,  161, 
213,  259,  2()3,  325,  41 1- 

—  praticpie,  274,  392. 

—  'sociétéde),  47, 134, 167, 263, 
Tiierincnuétric  clinique,  127, 
Thèses  de  la  faculté  de  méde¬ 
cine  de  Paris  et  des  facultés 
de  province,  65,  :o2,  144, 
174,  239,  2.(0,  274,  311,  312, 
334,  391- 

TlIIllIBROIi  et  (lASTINEL,  375. 
TiIII«)LOI.X,  263, 

Tlu  )racen  t  ése  (insuf  lia  t  ion 

d’air  dans  la  plèvre  au  cours 
de  la),  163, 

Thorachitie  (prothèse),  47. 
Thymus  et  rachitisme,  371, 
Tiiyroïde  (atrophie  et  sclérose 
du  corps)  <lans  un  cas  de 
rhumatisme  chronique  dé¬ 
formant,  8q, 

--  (hyi)cri>lasie  comirensatriee 
’,u  cor])S),  8(), 

--  (kystes  hy<laticiues  <le  la), 

Tuyroïdienne  (instiflisance)  et 
instabilité  choréiforme,  49, 
Tisstij,  3()3. 

Torticolis  otogénes  et  rhino- 
génes,  1U3, 

Toi-i.ofsi:,  379- 
Tr.insfusion  sanguine,  21,). 
Tr.msiRirt  des  blessés  lambti- 
l.mces  russes  pour  le),  457, 
(leiivre  jiour  le),  453. 
Traumatique  ititberculo.se 
pleuroimlmoiiairci.  3/3. 


Tremblement  (larkinsonien, 
377- 

Triboui.kï,  165,  213. 

TRinotu.Eï,  K0U.ANI,  et  Bue, 
163. 

Trypanosomiases  (chimiothé- 

Tube  dige.stif  (inversion  île' 
tous  les  éléments  du),  91. 

Tubcrctdeuses  (adénit  es 

iliacpics)  et  coxalgie,  163. 

—  (cirrhose),  293. 

—  (méningite),  375. 

—  (l)éritonites),  369. 

Tuberculeu.x  (isolement  des), 

169. 

Tuberculose  aiguë  généralisée 

—  chirurgicales  (héltothéra- 
(lic  des),  r27. 

—  et  diabète,  371. 

—  de  l’enfant,  472. 

—  et  hémolyse,  163. 

—  hypertrophique  des  glandes 
lacrj'inales  et  salivaires, 
127. 

—  (immunité  contre  la)  chez 
les  bovidés,  223. 

—  (lutte  contre  la),  33. 

—  pleuro-inihmniaire  tramna- 
tique,  373. 

—  (présen-atioii  de  l’enfant 
contre  la).  223. 

—  (Itilinonaire  (masiiuc  de 
Kuhn  dans  la),  301. 

—  pulmonaire  chez  les  alcoo- 

—  (traitement  de  la)  (lar  le 
vaccin  de  priedmann,  129. 

TtTRFiER  et  Diîsfossiîs,  379. 

TtIFFIER  et  IyIEWY,  261. 

limieur  épitheliale  du  lobe 
frontal  droit,  8g. 

—  <lc  l’hj-poiihyse  avec  mé¬ 
tastases  osseuses  et  gan- 

—  du  rein  et  néphrolithiase 
bilatérale,  41. 

TzAXK  et  hiARCORELLKS,  263. 

l'icére  dtiodénal  ((lerforation 

<1’),  377. 

—  du  iluodéniun,  1O3. 

—  gastrUpte  (hématéméses  de 
l’),4ii. 

X'icus  (chirurgie  de  1’),  261. 

—  ((lathologie  de  1’),  1O3. 

fniversités  aliemandes  (étu¬ 
diants  étrangers  aux),  422. 

fréc  dans  le  sang  (pronostic 
au.coursdesnéiihrites  par  le 
dosage  de  1’),  87. 

rrémic  scarlatinctise  (états 
méningés  dans  la  scarlatine 
et).  201. 

l'rémhiue  (kystes  hydatiques 
du  cerveau  chez  un),  221. 

cains,  ot>. 

Vaccin  de  Priedmann  (traite¬ 
ment  lie  la  tuberculose  par 


X’.iccination  antitj'phoïdiijne  à 
Paris,  4f)2. 

- et  les  inlirmiers,  87. 

- <les  recrues,  453.  • 

—  des  étrangers.  233. 

—  contre  la  lièvre  des  foins, 
43. 

Vaccinot  h  érapie  an  1  igoiu  )c<  )c- 

—  dans  la  lièvre  typhoïde,  41. 
Vaisseaux  (maladies  îles),  225. 
Valvule  iléo-ciccalc  (insnfli- 

sance  de  la)  aux  rayons  X, 
43. 

X'AN-DIVER,  129. 

Vaxiiiecke,  119. 

Van  Neck,  371. 

Vannier,  373. 

Vaiieurs  (les),  37. 

Vaquez  (maladie  de),  373. 
Vaüuez  et  Auuertin,  423. 
Variceile,  259. 

—  (l)oh-urie  consécutive  il 

Variétés,  ii,  73,  133,  198,  231, 
321,  35.3,  399,  452. 

Vasseur,  362. 

Vaudescal,  373. 

Veiiel,  Koc.er,  BLonmiiER 
DE  ClARET,  327. 

Vente  du  lait  (nécessité  ite 
réglcinenler  la).  Sa. 
Ventouse  de  Bier,  263. 

Véronal  (empoisonnement  ]iar 

le),  217. 

t’ERRIER,  II9. 

Vertus  mystérieuses  du  sang 
humain,  201. 

Verrues  (guérison  des),  93. 
X'ésale  (médaille  de),  39. 
Vésicule  biliaire  (irradiations 
douloureuses  anormales 
dans  la  lithiase  de  la),  4g. 
Vessie  (apiilications  de  ra¬ 
dium  dans  la),  47. 

Viande  crue,  161. 

—  (gelée,  potage,  suc  de),  i()i. 
Vie  médicale,  61,  97,  I39,  472, 

235,  271,  310,  333,  389. 

VilXAR,  2O1. 

Vin  (crème  au),  123. 

—  (gelée  de),  123. 

Virilisme  éiiiiihysairc,  131. 
Vision  du  lionsSillon,  73. 
Vitamine  (signification  de  la), 

299. 

—  et  tuberculose,  263. 

Voi.x  (signe  de  la)  dans  la  cho- 

Voniissemcnts  incoercibles  de 
la  grossesse  (traitement  îles) 
par  le  sérum  glycosé,  133. 
VUI.LIET,  1(13. 

WaOner,  209. 

Waixicu  et  Deresse.  329. 
Wassermann  (réaction  <le), 
2()3.  •  -  Voy.  liitKlhn. 

—  (tcchnkiue  <lc  la  réaction 
de),  261. 

Weiu.  {André},  87. 

WElNiiERC.,  329. 

Widal  (le  professeur),  207. 
WiDAl-,  .tiiilré  Witll.i.  et  l’AS- 
ÏEfR  VALU'.RY  KADOT,  87. 
WIEIIEMAN.N.  121). 

’/AEFFEI.,  I(>3.  . 

7.ona  et  tabes,  133. 


